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INTISARI 
 
Expressive writing therapy merupakan terapi yang menggunakan aktivitas menulis 
sebagai sarana untuk mengekspresikan pikiran dan perasaan pada suatu peristiwa 
yang tidak menyenangkan atau bersifat traumatic. Tujuan penelitian ini adalah untuk 
mengetahui pengaruh expressive writing therapy terhadap kecenderungan depresi 
pada mahasiswa tahun pertama. Subjek penelitian berjumlah 19 orang, merupakan 
mahasiswa dengan tingkat kecenderungan depresi ringan hingga berat. Penelitian ini 
merupakan penelitian yang dilakukan secara berkelompok, namun juga terdapat 
pendekatan secara individual. Expressive writing therapy merupakan terapi utama 
untuk mengembangkan insight yang lebih secara mengenal tentang diri dan situasi 
yang sedang dihadapi. Penelitian ini menggunakan  the one-group pretest-posttest 
design. Kelompok eksperimen melakukan expressive writing therapy selama 5 sesi 
dengan durasi 15-35 menit pada setiap sesinya. Hasil analisis kuantitatif dengan 
bantuan SPSS 16.0 menggunakan correlated data t-test / paired sample t-test. Hasil 
penelitian menunjukkan  rata-rata kecenderungan depresi menurun sebanyak 9.0 dari 
14.315 menjadi 5.315 dengan signifikasi 0.000. Berdasarkan hasil analisis tersebut 
terdapat adanya pengaruh expressive writing therapy terhadap kecenderungan depresi 
pada mahasiswa tahun pertama. 
 
Kata kunci : expressive writing therapy, kecenderungan depresi, mahasiswa tahun 
pertama 
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ABSTRACT 
 
Expressive writing therapy is therapy that uses the activity of writing as a means of 
expressing thoughts and feelings upon an event which unpleasant or traumatic .The 
purpose of this research is to find the influence of expressive writing therapy to a 
tendency depression in student of the first year .The subject of study were 19 people , 
are students with a tendency depression light to heavy .The research is research 
conducted in groups , but there are also approach individually .Expressive writing 
therapy is therapy main to develop insights more in know about yourself and 
situation currently faced by .This research using the one-group pretest-posttest 
design .Group experiment do expressive writing therapy for five session with duration 
15-35 minutes in every sesinya .The results of the analysis quantitative with the help 
of SPSS 16.0 use correlated data test / paired sample t-test. The results of the study 
shows the average a tendency depression down by 9.0 of  14.315 be 5.315 with 
significance in 0.000. Based on the results of this analysis there are the influence 
expressive writing therapy to a tendency depression in student of the first year. 
 
Keyword: expressive writing therapy, a tendency depression, student of the first year 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang Masalah 
Perguruan Tinggi saat ini menjadi suatu kebutuhan penting dalam 
melanjutkan pendidikan setelah Sekolah Menengah Atas (SMA). Masa transisi 
dari kehidupan remaja menuju dewasa dan mulai mengenal bagaimana 
kehidupan kuliah menjadi periode yang menekan bagi mahasiswa baru karena 
dihadapkan dengan situasi-situasi dan tuntutan baru (Sulisowati & Hasanati, 
2011). 
Banyaknya kegiatan-kegiatan serta tuntutan baru ketika memasuki dunia 
perguruan tinggi menuntut para mahasiswa baru untuk menyesuaikan diri 
dengan lingkungan serta kejadian-kejadian perpisahan maupun perkenalan. 
Selain itu mahasiswa yang masih pada masa remaja seringkali dihadapkan 
dengan kejadian-kejadian baik konflik, stress, maupun kecemasan-kecemasan 
yang berujung pada depresi. 
Perasaan bahagia dan kemampuan menyesuaikan diri dengan kondisi 
lingkungan oleh setiap individu tergantung bagaimana pendefinisian diri yang 
di mana mahasiswa sebagai individu yang mulai berdiri sendiri memecahkan 
permasalahan yang baru dalam lingkungannya (Kartini & Kartono, 2014). 
Selain penyesuaian diri, umumnya mahasiswa juga mengalami permasalahan-
permasalahan dengan teman dekat, prestasi, maupun orang tua. 
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Mahasiswa menjadi subjek rawan akan kecenderungan depresi 
dikarenakan, pada usia mahasiswa yang berkisar 16-22 tahun, mulai mengalami 
perubahan kepribadian dan mulai memasuki dewasa awal. Di mana bahaya 
pada masa remaja, baik bahaya fisik tidak banyak lagi dan tidak sepenting 
bahaya psikologis meskipun masih tetap ada. Di antaranya, pada bahaya fisik 
dapat mengalami kematian, bunuh diri, cacat fisik, kecanggungan dan 
kekakuan, serta bentuk tubuh dan perilaku yang tidak sesuai dengan jenis 
kelaminnya. Sedangkan pada bahaya psikologis berkisar pada kegagalan 
menjalankan peralihan psikologis ke arah kematangan yang merupakan tugas 
perkembangan masa remaja yang penting (Santrock, 2002). 
Ada beberapa faktor-faktor seperti kelainan coping, bawaan genetis, dan 
ketersediaan dukungan sosial memberikan kontribusi pada kecenderungan 
depresi saat menghadapi kejadian yang penuh dengan tekanan. Pada mahasiswa 
tahun pertama gejala depresi lebih sering terjadi diakibatkan oleh beberapa hal, 
seperti: tinggal jauh dari keluarga untuk pertama kalinya, merindukan teman-
teman lama, menghadapi kehidupan baru sebagai mahasiswa atau beradaptasi 
terhadap lingkungan baru (Lazarus, 1990). 
Pada tahun pertama kuliah, mahasiswa dituntut untuk dapat mengatasi 
konflik maupun permasalahan seperti yang telah disebutkan di atas. Seringkali 
kegagalan mahasiswa dalam mengatasi konflik maupun permasalahan dalam 
penyesuaian terhadap peristiwa-peristiwa yang menekan tersebut dapat memacu 
kecenderungan depresi dalam diri mahasiswa (Sulisowati & Hasanati, 2011). 
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Menurut data yang diambil dari RSUD dr. Soetomo Surabaya, selama 
lima bulan pada tahun 2007 angka bunuh diri pada remaja mengalami 
peningkatan. Setidaknya ada lima korban yang meninggal setiap bulannya dan 
tercatat 27 korban meninggal akibat percobaan bunuh diri. Menindaklanjuti 
data sampai akhir 2008 terdapat 309 kasus bunuh diri dengan percobaan bunuh 
diri. Angka tersebut belum termasuk kasus bunuh diri dengan intoksin (dengan 
racun serangga). Terdapat beberapa fenomena yang terjadi di kalangan 
mahasiswa yang terjadi pada akhir 2008, dikarenakan depresi karena tugas 
perkuliahan dan konflik lainnya di tempat yang berbeda tiga mahasiswa 
melakukan bunuh diri (Kompas, 2008). 
Pada tahun 2009, College Health Association-National College Health 
Assesment (ACHA-NCHA) yang merupakan suatu penelitian bagi seluruh 
mahasiswa pada bangku perkuliahan melaporkan bahwa 30% dari seluruh 
mahasiswa mengalami gangguan depresi dan susah untuk melakukan aktivitas 
sehari-hari. Depresi juga merupakan salah satu faktor resiko yang menyebabkan 
bunuh diri. Pada penelitian Fall 2009 ACHA-NCHA melaporkan bahwa sekitar 
6% dari mahasiswa dilaporkan sering melakukan percobaan bunuh diri pada 
tahun-tahun sebelumnya (Unutzer, 2002). 
Menurut pandangan kognitif, reaksi emosi muncul ketika individu 
mengahadapi situasi tertentu yang menekan. Reaksi emosi seseorang ditentukan 
oleh bagaimana individu menginterpretasikan pengalaman-pengalaman yang 
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dialami. Pemikiran individu terhadap situasi menekan yang dihadapi akan 
menentukan kualitas dan intensitas reaksi emosi (Smith & Lazarus, 1990). 
Kecenderungan depresi tidak disebabkan oleh satu hal saja, tetapi 
beberapa hal yang dapat menyebabkan kecenderungan depresi. Salah satu akar 
dari tindakan bunuh diri sendiri adalah karena stress yang berujung pada 
depresi yang terus dipendam. Sesuai dengan teori Freud yang mengarah pada 
defense mechanism, mekanisme pertahanan adalah strategi yang dipakai 
individu untuk bertahan melawan ekspresi implus id, serta menentang tekanan 
super ego. Menurut Freud, jarang ada individu yang memakai hanya satu 
mekanisme. Begitu pun pada proses dari stress menuju depresi, individu 
biasanya mengalami konflik pada lingkungan dan secara instingtif memakai 
mekanisme pertahanan (Alwisol, 2011). 
Sedangkan menurut pandangan kognitif, pemikiran individu terhadap 
situasi menekan yang dihadapi akan menentukan kualitas dan intensitas reaksi 
emosi (Lazarus, 1990). Pemikiran-pemikiran tersebut adalah menyalahkan diri 
sendiri, menyalahkan orang lain dan lingkungan, ruminasi, dan katastrofi. 
Keempat pemikiran negatif dan penerimaan akan situasi yang dihadapi. Selain 
itu, pemikiran-pemikiran negatif tersebut berhubungan dengan kecenderungan 
depresi. 
Menurut Chaplin (2011: 130), depresi merupakan keadaan kemurungan 
(kesedihan, kepatahan semangat) yang ditandai dengan perasaan tidak pas, 
menurunnya kegiatan, dan pesimisme menghadapi masa yang akan datang. 
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Sedangkan pada kasus patologis, depresi merupakan ketidakmauan ekstrim 
untuk mereaksi terhadap perangsang (rangsangan – stimulus), disertai 
menurunnya nilai-diri, delusi ketidakpuasan, tidak mampu dan putus asa. 
Secara faal, kecenderungan depresi disebabkan oleh beberapa etiologi, 
seperti faktor biologis yang di mana banyak penelitian yang melaporkan 
abnormalitas pada faktor biologis yang dapat menyebabkan gejala-gejala 
depresi. Neurotransmitter-neurotransmitter neuroamine, seperti: norephinefrin, 
dopamine, serotonin, dan histamine merupakan titik fokus utama dalam 
penyebab gejala-gejala depresi. Dari faktor genetik dilaporkan bahwa keluarga 
atau orang tua yang mengalami gejala-gejala kecenderungan depresi 
sebelumnya dapat diturunkan pada anggota keluarga lainnya termasuk anak 
mereka sendiri. Diperoleh dari data keluarga yang dimana salah satu anggota 
keluarga memiliki gejala-gejala kecenderungan depresi, anak akan memiliki 
resiko sekittar 10% - 25% untuk mengalami gangguan mood, salah satunya 
adalah gangguan kecenderungan depresi (Kaplan & Saddock, 2010). 
Sistem endokrin juga merupakan salah satu etiologi pencetus gejala-
gejala kecenderungan depresi. sistem endokrin banyak membantu dalam 
menjalankan fungsi otak dan hormon, dari sistem endokrin dan 
neurotransmitter pada otak memiliki fungsi yang sama, yaitu mengangkat 
pesan antar sel tubuh. Simtom dan gejala-gejala kecenderungan depresi cukup 
bervariasi tergantung tingkatan usia. Yang biasanya pada remaja seringkali 
mengakibatkan keluhan-keluhan somatik, seperti sakit kepala atau sakit perut. 
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Simtom-simtom depresi menunjukkan beberapa variasi juga antar budaya, yang 
bisa disebabkan oleh berbagai perbedaan standar budaya mengenai perilaku 
yang dapat diterima (Davidson, 2014). 
Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia, kecenderungan merupakan 
kecondongan hati, kesudian, keinginan akan sesuatu. Sedangkan 
kecenderungan depresi adalah kecondongan pola tingkah laku yang dilakukan 
seseorang yang disertai dengan gejala-gejala depresi, di antaranya kehilangan 
minat dan kegembiraan, berkurangnya energi yang menuju keadaan mudah 
lelah, menurunnya aktivitas, konsentrasi dan perhatian berkurang, harga diri 
dan kepercayaan diri berkurang, gagasan tentang rasa bersalah dan tidak 
berguna, pandangan masa depan yang suram dan pesimis, mengarah pada 
tindakan yang membahayakan diri atau bunuh diri, tidur menjadi terganggu, 
dan nafsu makan berkurang (Maslim, 2013). 
Kecenderungan depresi pada mahasiswa merupakan hal yang memang 
sering terjadi dikarenakan adanya lingkungan baru yang membutuhkan adaptasi 
dan memunculkan masalah-masalah baru bagi mahasiswa baru. Dari data yang 
didapatkan dari penelitian Sabatini (2013), dari 122 responden yang mengisi 
angket terbukti 40,4% mengalami depresi dengan tingkat cenderung sedang 
hingga tinggi. 
Sama halnya yang dilakukan oleh peneliti sebagai awal studi data apakah 
subjek yang akan diteliti memiliki kecenderungan depresi tinggi. Peneliti 
(2017) melakukan penelitian dengan menyebarkan angket BDI (Beck 
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Depression Inventory) pada tanggal 22 Mei 2017 pada mahasiswa tahun 
pertama Fakultas Dakwah Progam Studi Ilmu Komunikasi pada satu kelas, dari 
hasil data yang diperoleh menunjukkan 19 dari 30 mahasiswa menunjukkan 
tingkat depresi ringan hingga tinggi. Ada beberapa faktor yang menyebabkan 
tingkat depresi mengalami peningkatan di antaranya adanya tugas yang saling 
menumpuk dari setiap mata kuliah, belum menemukan teman dekat yang 
cocok, dan perlunya adaptasi dengan lingkungan baru merupakan tiga alasan 
terbanyak (wawancara singkat dengan mahasiswa, 22 Mei 2017). 
Salah satu intervensi yang dapat dilakukan untuk mengatasi atau 
menurunkan simtom-simtom depresi adalah expressive writing therapy atau 
menulis pengalaman emosional atau dengan kata lain „terapi menulis‟. Metode 
expressive writing therapy (terapi menulis) telah menjadi kajian yang menarik 
pada dua dekade belakangan ini. Namun, masih jarang digunakan sebagai salah 
satu intervensi pada penurunan depresi di Indonesia secara berkala untuk 
tindakan preventif (Susilowati & Hasanati, 2011). 
Menurut Chaplin (2011) dalam Kamus Lengkap Psikologi, expressive 
therapy adalah satu bentuk terapi untuk memberanikan, menganjurkan, 
mendorong, membesarkan hati dan harapan pasien untuk mencurahkan dan 
membicarakan masalah kesulitannya, serta bebas menyatakan perasaannya. 
Menurut Poerwadarminta (1976), menulis adalah suatu aktivitas melahirkan 
pikiran dan perasaan dengan tulisan. Sedangkan dalam kamus Bahasa Indonesia 
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(2016), tulis-menulis adalah mencoretkan huruf atau angka dengan pena dan 
sebagainya di atas kertas atau yang lain. 
Menulis memiliki suatu kekuatan tersendiri, karena menulis adalah suatu 
bentuk eksplorasi dan ekspresi yang terjadi pada area kognitif, dan 
pengungkapan rasa meliputi emosi dan spiritual yang dapat dijadikan sebagai 
suatu sarana untuk berkomunikasi dengan diri sendiri dan mengembangkan 
suatu pemikiran serta kesadaran akan suatu peristiwa (Bolton, 2004). 
Expressive writing therapy adalah suatu aktivitas menulis yang 
mencerminkan refleksi dan ekspresi mahasiswa baik itu karena inisiatif sendiri 
atau sugesti dari seorang terapis atau peneliti (Wright, 2004). Karakteristik 
expressive writing therapy, yaitu partisipan menulis pengalaman emosionalnya 
mengenai pikiran maupun pengalaman-pengalaman yang berkaitan dengan 
kejadian-kejadian yang menekan atau bersifat traumatik (Pennebaker & Chung, 
2007). 
Pusat dari terapi menulis (expressive writing therapy) adalah pada proses 
selama menulis daripada hasil dari menulis itu sendiri, sehingga penting bahwa 
menulis adalah suatu aktivitas yang personal, bebas kritik, dan bebas dari aturan 
bahasa seperti tata bahasa, sintaksis, dan bentuk (Bolton, 2004). Oleh karena 
itu, menulis dapat disebut sebagai bentuk terapi yang menggunakan teknik 
sederhana, murah, dan tidak membutuhkan umpan balik (Pennebaker, 1997).  
Dalam setting klinis, terapi menulis (expressive writing therapy) 
pengalaman emosional atau menulis ekspresif (expressive writing therapy) 
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dapat diartikan sebagai suatu terapi dengan aktivitas menulis mengenai pikiran 
dan perasaan yang mendalam terhadap pengalaman-pengalaman yang berkaitan 
dengan kejadan-kejadian yang menekan atau bersifat traumatik pada seseorang. 
 
B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang masalah yang dijelaskan, rumusan masalah 
dalam penilitian ini adalah apakah terdapat pengaruh expressive writing therapy 
terhadap penurunan kecenderungan depresi pada mahasiswa tahun pertama? 
 
C. Tujuan Penelitian 
Tujuan penilitan ini adalah untuk mengetahui pengaruh expressive 
writing therapy terhadap penurunan kecenderungan depresi pada mahasiswa 
tahun pertama. 
 
D. Manfaat Penelitian 
Dari hasil penelitian ini, diharapkan dapat memberi manfaat secara 
teoritis maupun praktis : 
1. Manfaat teoritis 
Penelitan ini diharapkan dapat memberikan informasi yang bermanfaat 
bagi ilmu psikologi, khususnya psikologi klinis. 
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2. Manfaat praktis 
Diharapkan dari penelitian ini baik psikolog klinis maupun praktisi yang 
lain mampu memahami dan dapat memanfaatkan expressive writing 
therapy sebagai salah satu intervensi untuk kecenderungan depresi pada 
mahasiswa tahun pertama, khususnya remaja. 
 
E. Keaslian Penelitian 
Sudah ada beberapa penelitian yang dilakukan untuk terapi menulis 
(expressive writing therapy) untuk kecenderungan depresi, di antaranya 
penelitian-penelitian tersebut sebagai berikut, pengaruh terapi menulis 
pengalaman emosional terhadap penurunan depresi pada mahasiswa tahun 
pertama, oleh Susilowati dan Hasanati (2010). Penelitian ini membahas tentang 
pengaruh menulis pengalaman emoisonal terhadap penurunan depresi. 
Penurunan depresi dapat diatasi dengan terapi menulis emosional (expressive 
writing emotional therapy) pada mahasiswa tahun pertama. Secara teoritis, 
menulis pengalaman emosional terdapat proses kognitif sehingga terjadi 
peningkatan pemikiran-pemikiran positif (Paez, Velazco, Gonzales, 1999). 
Dengan menuliskan pengalaman emosional memfasilitasi para subjek penelitian 
untuk mengevaluasi, menganalisis, dan menilai kembali kejadian-kejadian 
menekan yang dialaminya sehingga subjek mendapatkan suatu pemahaman, 
mengembangkan suatu solusi, memotivasi diri, menerima keadaan yang ada, 
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belajar dari apa yang dialami, memusatkan pemikiran pada hal-hal yang positif, 
dan menilai hal-hal positif dari suatu kejadian. 
Selain penelitian di atas, adapun penelitian yang dilakukan (Reyza, et al, 
2012) dengan judul pengaruh expressive writing terhadap penurunan depresi 
pada remaja SMK di Surabaya. Dalam penelitian ini, peneliti membahas 
tentang pengaruh expressive writing terhadap depresi siswa yang memiliki 
tuntutan pembelajaran khususnya siswa SMK yang diharapkan dapat langsug 
bekerja sebagai individu yang produktif. Dari penelitian ini menunjukkan tidak 
ada pengaruh penurunan depresi dari expressive writing therapy, namun ada 
beberapa faktor selain penggunaan kata-kata positif dalam peluapan emosi dari 
terapi menulis ini, konsep diri dari subjek merupakan salah satu faktor yang 
mendukung keberhasilan dari expressive writing therapy ini, karena perbedaan 
yang tidak terlalu signifikan dari kelompok kontrol dan kelompok eksperimen, 
serta dari hasil penelitian ini subjek laki-laki cenderung lebih depresif daripada 
subjek perempuan. 
Penelitian yang mendukung lainnya juga telah dilakukan oleh Qonitatin, 
Widyawati, dan Asih (2011), dengan judul pengaruh katarsis dalam menulis 
ekspresif sebagai intervensi depresi ringan pada mahasiswa. Pengaruh dari 
katarsis dalam menulis ekspresif pada penelitian ini mengalami penurunan 
secara signifikan dapat menurunkan depresi ringan pada mahasiswa. 
Mahasiswa yang mengalami depresi ringan, melalui terapi menulis ekspresif 
(expressive writing therapy) lebih dapat menuliskan pengalaman-pengalaman 
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secara emosional, dimana menuliskannya dapat membantu sebagai wadah 
peluapan ataupun pelepasan emosi yang dapat menurunkan depresi ringan 
mereka. 
Penelitian lainnya dilakukan oleh Rosa Imani Khan dalam tesisnya 
(2012) yang berjudul perilaku asertifm harga diri, dan kecenderungan depresi. 
Dalam penelitian ini diketahui bahwa semakin tinggi perliaku asertif maka 
kecenderungan depresi akan semakin rendah. Hasil yang lain juga 
menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara harga diri dengan tingkat 
kecenderungan depresi, sehingga dapat kita ambil dari penelitian ini beberapa 
faktor pendukung yang menyebabkan kecenderungan depresi dapat juga 
dipengaruhi oleh tingkat asertifitas individu serta harga diri atau penghargaan 
diri. 
Penelitian yang berhubungan dengan kecenderungan depresi lainnya 
juga dilakukan oleh Idriani dan Hartono dengan judul penelitian kecenderungan 
depresi pada keluarga pasien skizofrenia (2003). Hasil dari penelitian ini 
adanya kecenderungan tinggi pada keluarga pasien dengan penderita 
skizofrenia akut, dikarenakan semakin tinggi beban yang dirasakan oleh 
keluarga pasien sehingga menyebabkan dampak psikis pada keluarga. Faktor-
faktor yang sering dirasakan dari para keluarga pasien adalah dari respon stress 
yang berlebih sehingga menyebabkan para keluarga pasien mengalami 
penurunan dalam bersosialisasi dan lebih berpikiran secara pesimis. 
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Penelitian sebelumnya tentang expressive writing juga dilakukan oleh 
Baikie dan Wilhem (2005) dalam jurnalnya yang berjudul emotional and 
physical health benefits of expressive writing, di mana pada penelitian ini 
expressive writing therapy dapat membantu untuk mengatasi peristiwa-
peristiwa trauma yang dialami koresponden atau subjek penelitian sehingga dari 
hasil eksperimen setelah dilakukannya expressive writing therapy para 
koresponden merasa lebih dapat mengendalikan emosi dan menurunkan depresi 
ataupun stress yang dialami. 
Gortner, Rude, dan Pennebaker (2006) juga melakukan penelitian 
tentang benefits of expressive writing in lowering rumination and depressive 
symptoms, bahwa memang expressive writing therapy yang dilakukan secara 
rutin dalam kurun waktu minimal 1 bulan akan berdampak pada penurunan 
kecenderungan depresi dengan catatan emosi yang dikeluarkan berupa tulisan 
tersebut menggambarkan secara utuh apa yang mereka rasakan tanpa adanya 
keraguan, dengan kata laian pengungkapan diri dari menulis tersebut dapat 
menjadi jalan penyaluran emosi yang dipendam. 
Keunikan dari penelitian ini dengan penelitian sebelumnya adalah dari 
segi subjek, penelitian ini menggunakan mahasiswa tahun pertama khususnya 
pada mahasiswa yang memang meiliki standar universitas atau kampus yang 
menuntut lebih daripada universitas lainnya, yaitu mahasiswa kedokteran. Pada 
penelitian telah banyak dilakukannya intervensi dan penelitian tentang 
keefektifan dari expressive writing therapy tidak banyak para praktisi 
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menggunakannya sebagai salah satu sarana pada kajian khusus dimana 
memiliki terapi yang dapat dilakukan dengan menggunakan menulis sebagai 
salah satu self-therapy. Terutama mengenai depresi yang belakangan ini cukup 
menjadi sorotan pada kesehatan mental di Indonesia mengenai moral dan 
problem solving sebagai suatu langkah preventif (pencegahan) dari dampak 
depresi yang tidak hanya lari pada tindakan bunuh diri, melainkan perilaku-
perilaku menyimpang lainnya yang tidak sesuai dengan budaya dan etika 
sebagai dampak setelahnya dari depresi itu sendiri. 
Susilowati dan Hasanati (2015) juga melakukan penelitian yang sama 
denan judul „Pengaruh Terapi Menulis Pengalaman Emosional Terhadap 
Penurunan Depresi pada Mahasiswa Tahun Pertama‟. Pada peneitian tersebut 
juga menggunakan subjek pada mahasiswa tahun pertama yang keudian dibagi 
menjadi kelompok control dan kelompok eksperimen. Dengan membandingkan 
dua kelompok tersebut dapat dihasilkan bahwa indikasi adanya depresi dapat 
ditekan atau diturunkan dengan terapi menulis pengalaman emosional pada 
mahasiswa tahun pertama. Terapi menulis sendiri merupakan suatu aktivitas 
menulis yang mencerminkan refleksi dan ekspresi klien baik itu karena inisiatif 
sendiri atau sugesti dari seorang terapis atau peneliti (Wright, 2004). Penelitian 
dari Susilowati dan Hasanati ini juga menggunakan skala BDI (Beck 
Depression Invetory), PANAS (The Positive and Negative Affect Schedule), 
CERQ (Cognitive-Emotion Reguiton Questionare), dan validitas buku harian  
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sebagai pengukuran tingkat depresi dan mengukur perasaan positif dan negative 
dengan menggunakan skala Likert. 
Penelitian lainnya juga dilakukan oleh Herdiani (2012) dengan judul 
„Pengaruh Expressive Writing pada Kecemasan Menyelesaikan Skripsi‟. Pada 
penelitian ini peneliti lebih memfokuskan pada kecemasan dimana kecemasan 
sering dirasakan pada proses pengerjaan skripsi, karena seringkali terjadi segala 
rencana yang sudah direncanakan sebelum proses pengerjaan skripsi tidak 
berjalan sesuai rencana. Berdasarkan teori kecemasan miliki Spielberger (dalam 
Carducci, 2009), kecemasan (anxiety) dibedakan menjadi 2 yaitu state anxiety 
dan trait anxiety. State anxiety merupakan respon individu terhadap suatu 
situaasi, sedangkan trait anxiety yang merupakan karakteristik individu yang 
pencemas akan mempengaruhi intensitas cemas saat merespon berbagai macam 
situasi sebagai sesuatu yang berbahaya atau mengancam. Ketidaknyamanan 
tersebut menjadikan seseorang sulit untuk berkonsentrasi sehingga tidak dapat 
menyelesaikan tugas atau permasalahan yang sedang dihadapi. Hasil dari 
penelitian tersebut terdapat perbedaan kecemasan pada kelompok kontrol dan 
kelompok eksperimen terhadap kecemasan yang dirasakan oleh mahasiswa 
yang sedang menyelesaikan skripsi. 
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BAB II 
KAJIAN PUSTAKA 
 
A. Kecenderungan Depresi 
1. Pengertian Kecenderungan Depresi 
 
Menurut Kamus Besar Bahasa Indoenesia (2001), kecenderungan 
merupakan kecondongan hati, kesudian, keinginan akan sesuatu. Depresi 
adalah suatu pengalaman yang menyakitkan yaitu suatu perasaan tidak 
ada harapan lagi. Individu yang mengalami depresi pada umumnya 
menunjukkan gejala psikis, gejala fisik dan sosial yang khas, Seperti 
murung, sedih berkepanjangan, mudah marah dan tersinggung, hilang 
semangat, hilangnya rasa percaya diri, dan menurunnya daya tahan tubuh 
(Lubis, 2009). 
Dalam Chaplin (2011) depresi didefinisikan pada dua keadaan, 
yaitu pada orang normal dan pada kasus patologis. Pada orang normal, 
kecenderungan depresi merupakan keadaan kemurungan (kesedihan, 
patah semangat) yang ditandai dengan perasaan tidak puas, menurunnya 
kegiatan, dan pesimis dalam menghadapi masa yang akan datang. Pada 
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kasus patologis, depresi merupakan ketidakmampuan ekstrem untuk 
bereaksi terhadap perangsang, disertai menurunnya nilai diri, delusi 
ketidakpastian, tidak mampu dan putus asa. Perbedaan depresi normal 
dengan depresi klinis terletak pada tingakatannya, namun keduanya 
memiliki simtom yang sama. Tetapi depresi unipolar atau mayor depresi 
mempunyai simtom yang lebih banyak, lebih berat (severely), lebih 
sering, dan terjadi dalam waktu yang lebih lama. Namun batas antara 
gangguan normal (‘normal’ depressive disturbance) dengan gangguan 
depresif klinis (clinically significant depressive disorder) masih kabur 
(Rosenhan & Seligman, 1989). 
Beck (1967, dalam Reyza & Dahlia, 2012) menjelaskan bahwa 
individu yang depresi mempunyai pandangan agresif tehadap diri, dunia 
sekitar, dan masa depannya. Depresi memiliki ciri-ciri perubahan mood 
yang spesifik seperti kesedihan, kesepian, dan patis, konsep diri yang 
negatif dan menghukum diri sendiri, perubahan vegetatif seperti 
kehilangan berat badan, gangguan tidur, dan kehilangan libido, serta 
perubahan tingkat aktivitas. 
Secara faal, kecenderungan depresi disebabkan oleh beberapa 
etiologi, seperti faktor biologis yang di mana banyak penelitian yang 
melaporkan abnormalitas pada faktor biologis yang dapat menyebabkan 
gejala-gejala depresi. Neurotransmitter-neurotransmitter neuroamine, 
seperti: norephinefrin, dopamine, serotonin, dan histamine merupakan 
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titik focus utama dalam penyebab gejala-gejala depresi. Dari faktor 
genetik dilaporkan bahwa keluarga atau orang tua yang mengalami 
gejala-gejala kecenderungan depresi sebelumnya dapat diturunkan pada 
anggota keluarga lainnya termasuk anak mereka sendiri. Diperoleh dari 
data keluarga yang dimana salah satu anggota keluarga memiliki gejala-
gejala depresi, anak akan memiliki resiko sekittar 10% - 25% untuk 
mengalami gangguan mood, salah satunya adalah gangguan 
kecenderungan depresi (Kaplan & Saddock, 2010). 
Depresi merupakan satu masa terganggunya fungsi manusia 
berkaitan dengan alam perasaan yang sedih dan gejala penyertanya, 
temasuk perubahan pada pola tidur dan nafsu makan, psikomotor, 
konsentrasi, kelelahan, rasa putus asa dan tidak berdaya, serta bunuh diri. 
Menurut Kaplan kecenderungan depresi merupakan salah satu gangguan 
mood yang ditandai oleh hilangnya perasaan kendali dan pengalaman 
subjektif adanya penderitaan berat. Mood adalah keadaan emosional 
internal yang meresap dari seseorang dan bukan efek, yaitu ekspresi dari 
isi emosional saat itu (Kaplan, 2010). 
Radloff (1977) telah mengembangkan sebuah skala CES-D (The 
Center for Epidemiological Studies-Depression Scale) untuk mendeteksi 
simtom-simtom depresi pada populasi umum. Komponen utama 
simtomatologi depresif yang digunakan dalam skala CES-D 
diidentifikasikan dari literature klinis dan studi faktor analisis. Melalui 
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skala CES-D individu dikatakan mengalami simtom-simtom 
(kecenderungan/ gejala) depresi melalui keempat faktor yaitu: 
a. Depressed effect negative effect merupakan perasaan-perasaan, 
emosi, atau suasana hati yang dirasakan negative seperti perasaan 
sedih, tertekan, kesepian, dan menangis. 
b. Somatic symptoms merupakan gejala psikologis yang dirasakan 
berkaitan dengan keadaan tubuh seperti merasa terganggu, berkurang 
atau bertambahnya nafsu makan, membutuhkan usaha lebih besar 
dalam melakukan sesuatu, kesulitan tidur, dan sulit memulai sesuatu. 
c. Positive affect merupakan perasaan, emosi, suasana hati yang 
dirasakan positif bagi individu dan memiliki harapan yang 
merupakan kebalikan dari perasaan negatif. 
d. Interpersonal relation merupakan perasaan negative yang dirasakan 
individu berkaitan dengan perilaku orang lain seperti merasa tidak 
memiliki sahabat dan merasa tidak disukai. 
Kecenderungan depresi merupakan kondisi emosioal yang biasanya 
ditandai dengan kesedihan yang amat sangat, perasaan tidak berarti dan 
bersalah, menarik diri dari orang lain, dan tidak dapat tidur, kehilangan 
selera makan, hasrat seksual, dan minat serta kesenangan dalam aktivitas 
yang biasa dilakukan. Sebagaimana sebagian besar kadang-kadang 
mengalami kecemasan, demikian juga mengalami kesedihan pada suatu 
masa dalam hidup. Kecenderungan depresi sering berhubungan atau 
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berkomorbid dengan berbagai masalah psikologis lain, seperti serangan 
panik, penyalahgunaan zat, disfungsi seksual, dan gangguan kepribadian 
(Davison, 2014). 
Sedangkan kecenderungan depresi adalah kecondongan pola 
tingkah laku yang dilakukan seseorang yang disertai dengan gejala-gejala 
depresi, di antaranya kehilangan minat dan kegembiraan, berkurangnya 
energi yang menuju keadaan mudah lelah, menurunnya aktivitas, 
konsentrasi dan perhatian berkurang, harga diri dan kepercayaan diri 
berkurang, gagasan tentang rasa bersalah dan tidak berguna, pandangan 
masa depan yang suram dan pesimis, mengarah pada tindakan yang 
membahayakan diri atau bunuh diri, tidur menjadi terganggu, dan nafsu 
makan berkurang (Maslim, 2013). 
Berdasarkan berbagai definisi yang ada, maka dapat disimpulkan 
pengertian kecenderungan depresi adalah kecondongan pola tingkah laku 
yang dilakukan seseorang yang disertai dengan gejala-gejala depresi, di 
antaranya kehilangan minat dan kegembiraan, berkurangnya energi yang 
menuju keadaan mudah lelah, menurunnya aktivitas, konsentrasi dan 
perhatian berkurang, harga diri dan kepercayaan diri berkurang, gagasan 
tentang rasa bersalah dan tidak berguna, pandangan masa depan yang 
suram dan pesimis, mengarah pada tindakan yang membahayakan diri 
atau bunuh diri, tidur menjadi terganggu, dan nafsu makan berkurang. 
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Salah satu karakteristik khas perkembangan remaja adalah emosi 
menjadi labil (Santrock, 2002). Ketidakmampuan remaja mengendalikan 
emosi mereka yang menjadi lebih labil dapat mengarahkan pada 
terjadinya gangguan mood seperti derpesi. Sebagian besar depresi pada 
remaja tidak terdiagnosis (Davis, 2005; Garber, dkk, 1988; Hamman, dkk, 
1990, dalam Davison, dkk, 2006). Masa remaja merupakan masa 
kekalutan emosi, instropeksi berlebihan, dan sensitivitas yang tinggi 
seringkali gejala-gejala depresi dianggap sebagai bagian dari dampak 
perubahan perkembangan remaja (Lubis, 2009). 
Pravelensi kecenderungan depresi pada remaja perempuan 
meningkat hingga 50% lebih besar dibandingkan remaja laki-laki 
(Costello, dkk, 2002, dalam Davis, 2005). Gilbert dan Nolen-Hoeksema 
(daam Cynthia & Zulkaida, 2009) menjelaskan bahwa perempuan 
memliki kemungkinan dua kali lebih banyak untuk mengalami depresi 
daripada laki-laki, serta kebanyakan masalahnya berhubungan dengan 
masalah psikologis dan sosial. 
Para peneliti menemukan pada tahun pertama dapat menyulitkan 
bagi banyak siswa (Eccles & Midgely, 1990; Simmons & Bluth, 1987, 
dalam Santrock, 2002) karena mengalami perubahan suasana dari 
lingkungan sekolah lanjutan ke perguruan tinggi, serta hubungan 
pertemanan dan persahabatan yang telah terjalin (Santrock, 2002) 
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sehingga menyebabkan mahasiswa tahun pertama rentan mengalami 
kecenderungan depresi. 
Berbagai macam intervensi telah diteliti efektivitasya untuk 
intervensi kecenderungan depresi. Salah satu alternative intervensi yang 
paling mudah (dapat dilakukan sendiri), murah, dan dapat dilakukan oleh 
siapa saja yaitu dengan melakukan expressive writing therapy 
(Pennebeker, 2002). 
Beck (1967) menjelaskan bahwa individu yang cenderungan depresi 
mempunyai pandangan negative terhadap diri, dunia sekitar, dan masa 
depannya. Depresi memiliki ciri-ciri perubahan mood yang spesifik 
seperti kesedihan, kesepian, dan apatis, konsep diri yang negative, 
bersifat regresif dan mengukum diri sendiri, perubahan vegetative seperti 
kehilangan berat badan, dan kehilangan libido, serta tingkat aktivitas 
(Beck, 1985, dalam Hamidah 2005). 
Beck (1967) menjelaskan bahwa pada awal kehidupan, individu 
mengembangkan berbagai konsep dan sikap mengeani diri dan dunianya. 
Konsep-konsep tersebut berkembang berdasarkan pengalaman individu, 
sikap dan opini yang dikomunikasikan orang lain padanya, serta dari 
identfikasi diri dengan figure kunci seperti orangtua, saudara, dan teman. 
Konsep yang menyimpang dari realitas dan kumpulan sikap negative 
yang kronis terhadap diri, dunia, dan masa depan (triad negative) dapat 
menyebabkan individu rentan mengalami gangguan psikologis. 
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Remaja akhir atau dewasa awal yang memiliki kecenderungan 
depresi peka terhadap tipe situasi kehidupan tertentu seperti situasi 
traumatis, situasi yang dapat menurun pada setiap konsep dirinya, adanya 
rintangan untuk mencapai tujuan penting., penyakit fisik atau 
ketidaknormalan, serta situasi yang penuh stress atau tekanan. Beberapa 
pemicu kecenderungan depresi pada mahasiswa di antaranya penyesuaian 
terhadap lingkungan baru, patah hati, kerinduan pada kampung halaman 
atau rumah, ditolaknya oleh lingkungan sekitar, dan perasaan tidak sesuai 
pada lingkungan yang baru. Seseorang harus sensitive pada situasi 
tersebut dan memiliki kecenderungan negative triad  (pandangan 
pesimistik terhadap diri sendiri, dunia, dan masa depan) pada dirinya 
yang dapat menyebabkan depresi klinis. Salah satunya pemicu yang 
paling kuat pada kecenderungan negative triad ini adalah pada 
pengalaman atau peristiwa kehidupan yang negatif dan bersifat traumatis. 
 
2. Etiologi Kecenderungan Depresi 
Kaplan (2010) menyatakan bahwa faktor penyebab depresi dapat 
dibagi menjadi faktor biologis, faktor genetik, dan faktor psikososial. 
a. Faktor biologis 
Beberapa penelitian menunjukkan bahwa terdapat kelainan 
pada imun biogenic, seperti 5 HIAA (5-Hidroksi indol asetic acid), 
HVA (Homovalinic acid), MPGH (5methoxy-0-hydroksi penil glikol), 
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di dalam darah, urin dan cairan serebrospinal pada pasien gangguan 
mood. Neurotransmiter yang terkait dengan patologi depresi adalah 
serotonin dan epineprin. Penurunan serotonin dapat mencetuskan 
depresi, dan pada pasien bunuh diri, beberapa pasien memiliki 
serotonin yang rendah. Pada terapi despiran mendukung teori bahwa 
norepineprin berperan dalam patofisiologis depresi (Kaplan, 2010). 
Selain itu aktivitas dopamine pada depresi menurun. Hal tersebut 
tampak pada pengobatan yang menurunkan konsentrasi dopamine 
seperti respiring, dan penyakit di mana konsentrasi dopamine seperti 
penyakit Parkinson, adalah disertai gejala depresi. Obat yang 
meningkatkan konsentrasi dopamine, seperti tyrosin, amphetamine, 
dan bupropion dapat menurunkan gejala depresi (Kaplan, 2010). 
b. Faktor Genetik 
Penelitian genetik dan keluarga menunjukkan bahwa angka 
resiko di antara anggota keluarga tingkat pertama dari individu yang 
menderita depresi berat (unipolar) diperkirakan 2 sampai 3 kali 
dibandingkan dengan populasi umum. Angka keselarasan sekitar 
11% pada kembar dizigot dan 40% pada kembar monozigot (Davies, 
1999). 
Pengaruh genetik terhadap depresi tidak disebutkan secara 
khusus, hanya disebutkan terdapat penurunan dalam ketahanan dan 
kemampuan dalam menanggapi atau mengolah stress. Proses tersebut 
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bersifat individual, sehingga diperlukan kepekaan seseorang terhadap 
penyakit yang mengarah pada genetik (Lesler, 2001). 
 
 
c. Faktor Psikososial 
Menurut Freud dalam teori psikodinamika-nya, penyebab 
depresi adalah kehilangan objek yang dicintai (Kaplan, 2010). Ada 
sejumlah faktor psikososial yang diprediksi sebagai penyebab 
gangguan mental yang pada umumnya berhubungan dengan 
kehilangan, biasanya dialami oleh individu yang telah berusia lanjut. 
Faktor psikososial tersebut adalah kehilangan peranan sosial, 
hilangnya otonomi, kematian teman atau sanak saudara, penurunan 
kesehatan, peningkatan isolasi diri, keterbatasan finansial, dan 
penurunan disfungsi kognitif (Kaplan, 2010). 
Sedangkan menurut Kane, faktor psikososial meliputi 
penurunan percaya diri, kemampuan untuk mengadakan hubungan 
intim, penurunan jaringan sosial, kesepian, perpisahan, kemiskinan, 
dan penyakit fisik (Kane, 1999). 
Faktor psikososial yang mempengaruhi kecenderungan 
depresi meliputi peristiwa kehidupan dan stressor lingkungan, 
kepribadian, psikodinamika, kegagalan yang berulang, teori kognitif 
dan dukungan sosial. Peristiwa kehidupan yang menyebabkan stress, 
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lebih sering mendahului episode pertama gangguan mood dari 
episode selanjutnya (Kaplan, 2010). 
Menurut Lazarus (1990) bahwa emosi yang timbul dari 
depresi dipengaruhi oleh kepribadian, lingkungan dan kondisi 
biologis individu. Teori emosi secara umum mengungkapkan emosi 
adalah akibat dari kepribadian, budaya, lingkungan sekitar – adat, 
dan kondisi biologis. Dalam setiap komponen tersebut berpengaruh 
terhadap perilaku dalam beradaptasi dan pemikiran sehari-hari, 
sehingga apabila mengalami penyimpangan akan berdampak pada 
depresi atau gangguan mood. 
Menurut Beck (1967, 1987) mengenai teori kognitif depresi, 
menganggap proses-proses berpikir sebagai faktor penyebab depresi. 
Pemikiran sentralnya adalah bahwa orang-orang yang depresi 
memiliki skemata negatif. Pada masa anak-anak dan remaja, orang-
orang yang depresi mengembangkan skema negatif melalui 
kehilangan orang tua, tragedi yang terjadi susul-menyusul, penolakan 
sosial oleh teman-teman sebaya, kritik para guru, atau sikap depresif 
orang tua. 
Memasuki pendidikan perguruan tinggi merupakan masa 
transisi dari pendidikan sekolah mengengah ke perguruan tinggi. 
Masa transisi ini merupakan periode yang menekan bagi mahasiswa 
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karena dihadapkan dengan situasi-situasi dan tuntutan baru (Duffy & 
Atwater, 2002; Wei, Russel & Zakalik, 2005). 
Kejadian-kejadian menekan yang dialami mmahasiswa adalah 
perpisahan dengan orangtua, perpisahan dengan sahabat, perpindahan 
tempat tinggal, perubahan system pendidikan dan pertentangan 
system nilai (Pennebeker, Colder, Sharp, 1990). Selain itu, 
mahasiswa yang sedang berada pada masa remaja juga dapat 
dihadapkan dengan kejadian-kejadian menekan lainnya seperti 
konflik hubungan dengan pacar, rendahnya prestasi akademik, 
konflik dengan orang tua atau teman sebaya (Furr, Conell, Westefeld, 
dan Jenkins, 2001). 
Pada tahun pertama kuliah, mahasiswa dituntut untuk 
mengatasi semua masaah dan konflik yang dialami serta melakukan 
penyesuaian terhadap lingkungan baru. Kegagalan mahasiswa untuk 
mengatasi permasalahan dan melakukan penyesuaian terhadap 
kejadian-kejadian yang menekan tersebut sebagai pemicu timbulnya 
depresi daam diri mahasiswa (Fisher, 1988; Maure, 1998; Rey, 
1995). 
Menurut pandangan kognitif, reaksi emosi uncul ketika 
individu menghadapi situasi tertentu. Reaksi emosi seseorang 
ditentukan oleh bagaimana individu menginterpretasikan 
pengalaman-pengalamannya terhadap situasi tersebut (Beeck, 1985; 
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Bruns, 1988). Pemikiran individu terhadap situasi menekan yang 
dihadapi akan menentukan kualitas dan intensitas reaksi emosi 
(Lazarus, 1991). Martin dan Dahlen (2005) dalam penelitiannya 
menemukan bahwa pemikiran–pemikiran negative dapat 
memunculkan reaksi emosi yang negatif pada diri seseorang. 
Pemikiran-pemikiran tersebut adalah menyalahkan diri sendiri, 
menyalahkan orang lain dan lingkungan, ruminisasi, dan katastrofi. 
Keempat pemikiran negative tersebut menurunkan penilaian positif 
dan penerimaan akan situasi yang dihadapi. Selain itu, pemikiran-
pemikiran negative tersebut dalam berhubungan dengan 
kecenderungan depresi. 
Beck (1985; Dowd, 2004; Greenberger & Padesky 1995) 
mengemukakan bahwa kecenderungan depresi ditandai dengan 
pandangan negated mengenai diri sendiri, dunia, dan masa depan. 
Individu dapat mengalami depresi karena individu tersebut memiliki 
skema kognitif yang negative. Skema kognitif ini dikembangkan dari 
masa kanak-kanak atau remaja dan bersifat disfungsional. Skema 
kognitif yang negative tersebut di antaranta memunculkan depresi 
ketika individu mengalami kejadian-kejadian yang menekan dengan 
cara meginterpretasikan dan memberikan pandangan yang negative 
terhadap kejadian-kejadian yang menekan (Beck, 1985; Dowd, 
2004). 
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Kecenderungan depresi telah lama dikenali sebagai salah satu 
perhatian utama bagi pemberi layanan kesehatan (Geisner, 2006). 
Seperti yang dikemukakan Atkinson (1991), depresi merupakan 
respon normal terhadap berbagai stress di kehidupan. Depresi 
dianggap abnormal bila di luar kewajaran dan berlanjut terus sampai 
saat-saat dimana kebanyakan orang sudah dapat puih kembali. Dalam 
kondisi dan lingkungan yang semakin penuh dengan peristiwa yang 
memberikan stress dengan mudah sekali orang untuk mengalami 
kecenderungan depresi (dalam Qonitatin, 2011). 
Depresi dan berkurangnya kesejahteraan psikologis 
merupakan kesehatan yang utama pada orang muda (Allgower, 
2001). Ditambahkan oleh Michael (2006), menyatakan bahwa 
perasaan depresi merupakan pengalaman yang cukup umum di 
kalangan mahasiwa. Mereka menemukan bawha terdapat proporsi 
yang substansif yang dilaporkan memiliki simptom-simptom depresi 
yang signifikan. Mengutip dari hasil penelitian Beck dan Young 
(1985), dikatakan tiga perempat dari seluruh mahasiswa merasa 
depresi selama beberapa waktu pada masa kuliah. Hal ini dapat 
terjadi mengingat banyaknya masalah dan tugas yang dapat 
menyelesaikannya dan terbukanya peluang bagi mahasiswa untuk 
mengalami simptom-simptom depresi karena berbagai masalah yang 
timbul. Seperti adaptasi terhadap terhadap situasi dan kondisi 
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kampus, tugas yang menumpuk tuntutan akan nilai yang bagus, dan 
lain sebagainya. Bahkan menurut Reifman dan Dunkel-Schetter 
(dalam Allodower, 2001), simptom depresi dan kecemasan menjadi 
perhatian khusus pada mahasiswa dan dihubungkan degan 
performansi akademik yang rendah dan partisipasi rendah dalam 
aktvitas kampus. 
Mengutip pandangan Beck, bahwa kecenderungan depresi 
merupakan suatu kontinum, Geinser (2006) menyatakan bahwa 
treatment diperlukan dalam semua tingkatan. Khususnya, simptom 
ringan kecenderungan depresi kurang ditanggapi untuk ditangani, 
kemudian akan menjadi resiko bagi perkembangan episode depresi 
mayor dan mengalami konsekuensi lain akibat dari suasana hati yang 
depresif. Individu dengan memiliki riwayat kecenderungan depresi 
ringan dapat dibantu dengan suatu pendekatan motivasi. Sebagai 
alternatif, dengan biaya rendah, terapi menulis (expressive writing 
therapy) merupakan suatu cara dalam menurunkan depresi terutama 
pada mahasiswa  (Geinser, 2006). Aktivitas menulis membuat 
seseorang berpikir tentang peristiwa yang ia alami dan proses 
emosional serta elemen objektif pada peristiwa tersebut, yang akan 
meredakan masalah dan menjadi renungan peristiwa tersebut. 
Bukti empiris telah mendukung gagasan bahwa ekspresi 
emosional meningkatkan kemampuan seseorang untuk mengatasi 
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peristiwa-peristiwa kehidupan yang kurang mengenakkan dan 
menekan. Pada masa lalu, penelitian ekspresi emosional difokuskan 
pada ekspresi verbal pikiran-pikiran dan perasaan-perasaan, 
sebagaimana yang ditemukan pada kebanyakan-kebanyakan teori-
teori psikoterapi tradisional. Bagaimanapun, saat ini penelitian yang 
menyelidiki ekspresi tertulis terdapat pada pengalaman hidup yang 
traumatis telah memperlihatkan memberikan keuntungan kesehatan 
baik secara psikologis maupun fisik (Graf, 2004). 
Menurut sudut pandang psikoanalisa (Davison & Neale, 
2001), timbulnya gangguan kecenderungan depresi ditekanan pada 
konflik yang tidak disadari dihubungkan dengan kesedihan dan 
kehilangan. Freud (Davison & Neale, 2001) menyatakan bahwa 
kecenderungan depresi dihasilkan sejak awal masa kanak-kanak. 
Selama masa periode oral, kebutuhan seorang anak kurang 
terpuaskan atau terpuaskan secara berlebihan, menyebabkan individu 
menjadi fiksasi ada tahap ini dan tergantung pada pemenuhan khusus 
secara instingtif. Fiksasi pada tahap oral akan mengembangkan suatu 
kecenderungan untuk tergantung pada orang lain dalam 
mempertahankan self-esteem. 
Dalam kasus depresi, menurut Freud, penjelasan yang 
kompleks didasarkan pada analisis kehilangan. Ide Freud adalah 
kepribadian oral akan menjadi depresi ketika diikuti kehilangan 
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sesuatu atau seseorang yang dicintai. Hampir mirip dengan ide 
tersebut adalah depresi yang ditimbulkan oleh peristiwa kehidupan 
yang menekan, dan hal ini seeringkali terkait dengan perasaan 
kehilangan. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Negative triad 
(Pandangan pesimistik terhadap diri, dunia, dan masa 
depan) 
Skema atau keyakinan negatif yang dipicu oleh 
peristiwa kehidupan yang negatif (a.1. keyakinan bahwa 
tidak ada seorang pun yang menyukai saya) 
Penyimpangan kognitif 
(a.1. kesimpulan arbitary) 
Depresi 
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Skemata negatif ini berkembang dengan penyimpangan 
kognisi, membentuk apa yang disebut oleh Beck sebagai negative 
triad, yaitu pandangan yang sangat negatif tentang diri sendiri, dunia, 
dan masa depan. Ada beberapa penyimpangan kognitif utama pada 
individu yang depresi menurut Beck, di antaranya: 
1) Kesimpulan yang subjektif (arbitary inference), suatu 
kesimpulan yang diambil tanpa bukti-bukti cukup atau tanpa 
bukti sama sekali. 
2) Abstraksi selektif (selective abstraction), suatu kesimpulan yang 
diambil luarnya berdasarkan satu elemen dari banyak elemen 
dalam suatu situasi. 
3) Overgeneralisasi, suatu kesimpulan menyeluruh yang diambil 
berdasarkan satu peristiwa tunggal yang mungkin tidak penting. 
4) Magnifikasi dan minimisasi, melebih-lebihkan dalam menilai 
kinerja. (Davison, Neale, Kring, 2014) 
Adapun teori ketidakberdayaan atau keputusasaan, yang 
merupakan salah satu evolusi teori dari teori kognitif tentang 
Gambar 1.  
Sumber Davison, Skema Negatif (Negative Triad) diambil dari 
buku Psikologi Abnormal dari Beck. (2014) 
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depresi. Teori ini berkembang menjadi tiga tingkatan atau tiga teori. 
Yang pertama adalah ketidakberdayaan yang dipelajari, reformulasi 
atribusional, dan keputusasaan. 
Premis dasar teori learned helplessness adalah kepasifan 
individu dan perasaan tidak mampu bertindak dan mengendalikan 
hidupnya terbentul melalui pengalaman yang tidak menyenangkan 
dan trauma yang tidak berhasil dikendalikan oleh individu, 
menimbulkan rasa tidak berdaya kemudian memicu kecenderungan 
depresi (Davison, Neale, Kring, 2014). 
Seligman (dalam Davison, 2014) menyimpulkan bahwa 
learned helplessness pada hewan dapat menjadi model bagi 
sekurang-kurangnya bebrapa bentuk kecenderungan depresi pada 
manusia. Seligman sendiri melakukan observasi pada perilaku anjing 
yang mendapat kejutan listrik yang tidak mungkin dihindari. 
Sebagian dari mereka berbaring di suatu sudut dan mengerang. 
Berdasarkan ebservasi tersebut, Seligman (1974) berpendapat bahwa 
hewan mengembangkan rasa tidak berdaya ketika dihadapkan pada 
stimulasi menyakitkan yang tidak dapat dikendalikan. Selanjutnya, 
rasa tidak berdaya tersebut melemahkan kinerja mereka dalam 
situasi penuh stress yang dapat dikendalikan. Berdasarkan penelitian 
tersebut dan mengenai efek stress yang tidak dapat dikendalikan, 
Seligman menyimpulkan bahwa learned helplessness pada hewan 
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dapat menjadi model bagi sekurang-kurangnya beberapa bentuk 
tertentu dari depresi manusia. Seperti halnya pada banyak orang 
yang depresi, hewan-hewan tersebut tampak pasif ketika 
menghadapi stress, gagal melakukan tindakan yang memungkinkan 
mereka menghadapi stress tersebut, serta mereka mengalami 
kesulitan makan atau menghabiskan makanan mereka (pengontrolan 
berat badan dan selera makan). 
Setelah penelitian pertama pada hewan, para peneliti mulai 
melakukan pelbagai studi yang sama pada manusia. Hingga pada 
tahun 1978 beberapa ketidaklengkapan teori dan aspek-aspek 
kecenderungan depresi masih belum jelas tergambar secara 
gamblang. Esensi teori yang direvisi terletak pada konsep atribusi –
yaitu penjelasan yang diberikan seseorang atas perilakunya (Weiner, 
dkk, 1971) –dan dengan cara ini teori ini menggabungkan elemen 
kognitif dan pembelajaran. Terkait situasi di mana individu 
mengalami kegagalan, individu akan mencoba mengatribusikan 
kegagalan tersebut pada suatu penyebab. Skema atribusi juga 
menerapkan formulasi dari teori Abramson, Seligman, dan Treasdale 
pada berbagai cara yang dapat dilakukan para mahasiswa untuk 
mengatribusikan skor mereka yang rendah pada pelajaran 
matematika. Seseorang menjadi cenderung depresi, menurut teori 
ini, bila mereka mengatribusikan berbagai peristiwa kehidupan yang 
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negatif pada berbagai penyebab yang stabil dan global. Apakah 
harga diri juga hancur akan tergantung pada apakah mereka 
menyalahkan ketidakmampuan mereka atas hasil yang buruk. 
Individu yang memiliki kecenderungan depresi diperkirakan 
memiliki gaya atribusional depresif, yaitu suatu kecenderungan 
untuk mengatribusikan hasil-hasil yang buruk pada kesalahan 
karakter pribadim global, dan stabil. Bila orang memiliki gaya ini 
(suatu diathesis) mengalami sesuatu yang tidak menyenangkan dan 
menyakitkan (stesor), mereka akan lebih mudah mejadi depresi 
(Peterson & Seligman, 1984, dalam Davison 2004). 
Beberapa penelitian secara langsung juga memperkuat teori 
yang diformulasi ulang tersebut. Seligman dan para koleganya 
(1979) menyusun Attributional Style Questionaire dan sebagaimana 
diprediksi oleh teori tersebut, menemukan bahwa para mahasiswa 
yang mengalami depresi ringan memang lebih sering 
mengatribusikan kegagalan pada ketidakmampuan pribadi, global, 
dan stabil dibanding para mahasiswa yang tidak depresi. 
Metalsky, Halberstad, Abramson (1987) melakukan studi 
terhadap para mahasiswa dan mengisi sebuah quisioner. Menurut 
revisi teori ketidakberdayaan, kecenderungan untuk mengatribusikan 
perisitiwa negatif pada ketidakmampuan global dan stabil, seperti 
terungkap dalam attrutional-style Quitionnaire, dapat memprediksi 
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mood depresi yang lebih besar pada para mahasiswa yang 
mendapatkan nilai rendah, yang dudefinisikan dalam studi ini 
sebagai kegagalan untuk memenuhi aspirasi. Hasil-hasilnya pun 
berbeda tergantung pada pengukuran mood pascaujian yang 
dijadikan pertimbangan. Hasil ujian merupakan penentu utama 
perubahan mood pertama pada para mahasiswa. 
Teori yang terakhir adalah teori keputusasaan (hopeless 
theory). Versi terbaru dari teori ini, Abramson, Metalsky, dan Alloy 
(1989) telah banyak merubah formula dalam menentukan bentuk 
kecenderungan depresi (karena keputusasaan). Kecenderungan 
depresi dianggap merupakan sebab oleh kondisi putus asa, yaitu 
suatu ekspektasi bahwa hasil yang diinginkan tidak akan terjadi atau 
yang tidak diinginkan akan terjadi dan bahwa orang yang 
bersangkutan tidak dapat memberikan respons untuk merubah situasi 
tersebut. (Bagian terakhir dalam definisi keputusasaan, tentu saja 
merujuk pada ketidakberdayaan, yang merupakan konsep sentral 
versi terdahulu dari teori ini. Seperti halnya dalam reformulasi 
atribusional, peristiwa negatif dalam hidup (stressor) dianggap 
berinteraksi dengan diathesis dan menimbulkan kondisi 
keputusasaan. Salah satu diathesis adalah pola atribusional, yaitu 
berbagai peristiwa negatif yang merupakan akar dari faktor-faktor 
yang stabil dan global. Meskipun demikian, teori keputusasaan 
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dewasa ini, mempertimbangkan kemungkinan adanya diathesis lain, 
yaitu harga diri yang rendah dan kecenderungan untuk 
menyimpulkan bahwa peristiwa negatif dalam hidup akan 
menyebabkan konsekuensi negatif yang berat. (Davison, Neale, 
Kring, 2014). 
Para individu yang memiliki kecenderungan depresi 
cenderung memiliki sedikit jaringan social dan menganggap jaringan 
sosial hanya memberikan sedikit dukungan (Keltner & Kring, 1998). 
Berkurangnya dukungan social dapat melemahkan kemampuan 
individu untuk mengatasi berbagai peristiwa hidup yang negatif dan 
membuatnya rentan terhadap kecenderungan depresi (Bilings, 
Cronkite & Moos, 1983). Kurangnya dukungan sosial tersebut 
kemungkinan disebabkan oleh faktor bahwa orang-orang yang 
depresi memicu reaksi negatif dari orang lain (Coyne, 1976). Ciri 
depresi ini telah diteliti dengan para pasien depresi, mendengarkan 
rekaman pembicaraan para pasien depresi, hingga berpartisipasi 
dalam interaksi tatap muka. Data menunjukan bahwa orang yang 
berperilaku depresi menunjukkan penolakan. 
 
3. Gejala Kecenderungan Depresi 
Dalam DSM-IV-TR (Diagnostic and Statistical of Mental 
Disorder fourth edition Text Revision) (American Psychiatric 
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Association, 2000) dituliskan kriteria depresi major yang ditetapkan 
apabila sedikitnya lima dari gejala di bawah ini telah ditemukan 
dalam jangka waktu dua minggu yang sama dan merupakan satu 
perubahan pola fungsi dari sebelumnya, paling tidak satu gejalanya 
ialah salah satu dari mood tertekan atau hilangnya minat atau 
kesenangan (tidak termasuk gejala-gejala yang jelas disebabkan 
kondisi media umum atau mood delusi atau halusinasi yang tidak 
konguen). 
a. Mood tertekan hampir sepanjang hari, hampir setiap hari, 
sebagaimana ditunjukkan oleh laporan subjektif dan pengamatan dari 
orang lain. 
b. Ditandai dengan berkurangnya minat dan kesenangan dalam semua, 
atau hampir semua aktivitas sepanjang hari dan hampir setiap hari 
(ditunjukkan oleh pertimbangan subjektif atau pengamatan dari orang 
lain). 
c. Berkurangnya berat badan secara signifikan tanpa diet atau 
bertambahnya berat badan (seperti perubahan lebih dari 5% berat 
badan dalam sebulan), atau berkurangnya atau bertambahnya nafsu 
makan hampir setiap hari (pada kanak-kanak, pertimbangkan juga 
kegagalan untuk mendapatkan  berat badan). 
d. Insomnia atau hipersomnia hapir setiap hari. 
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e. Agitasi atau retardasi psikomotor hampir setiap hari (dapat diamati 
oleh orang lain, tidak hanya perasaan subjektif tentang kegelisahan 
atau rasa terhambat). 
f. Lelah atau kehilangan tenaga hampir setiap hari. 
g. Perasaan tidak berharga atau rasa bersalah yang berlebihan atau tidak 
sesuai dengan keinginan (yang mencapai taraf delusional) hampir 
setiap hari (tidak hanya menyalahkan diri sendiri atau rasa bersalah 
karena sakitnya). 
h. Menurunnya kemampuan berpikir atau konsentrasi, atau ragu-ragu 
hampir setiap hari (baik atas pertimbangan subjektif atau pengamatan 
dari orang lain). 
i. Pikiran tentang kematian yang berulang (tidak hanya takut akan 
kematian) atau berusaha bunuh diri atau adanya suatu rencana 
spesifik untuk bunuh diri. 
Kecenderungan depresi hampir sama dengan depresi tetapi hanya 
simtom-simtom atau gejala utama yang tampak. Gangguan depresi sendiri 
dibedakan dalam beberapa tingkatan di antaranya depresi berat, sedang, 
dan ringan sesuai dengan banyak dan beratnya gejala serta dampaknya 
terhadap fungsi kehidupan seseorang (Maslim, 2000). 
 
Tabel 1 
Gejala-gejala pada kecenderungan depresi 
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Gejala utama a. Perasaan depresif 
b. Hilangnya minat dan semangat 
c. Mudah lelah dan tenaga hilang 
Gejala lain a. Konsentrasi dan perhatian menurun 
b. Harga diri dan kepercayaan diri menurun 
c. Perasaan bersalah dan tidak berguna 
d. Pesimis terhadap masa depan 
e. Gagasan membahayakan diri atau bunuh diri 
f. Gangguan tidur 
g. Gangguan nafsu makan 
h. Menurunnya libido 
 
 
 
Tabel 2 
Penggolongan kecenderungan depresi  
Tingkat depresi Gejala 
utama 
Gejala 
lain 
Fungsi  Keterangan  
Ringan 2 2 Baik - 
Sedang 2 3-4 Terganggu Nampak distress 
Berat 3 >4 Sangat 
terganggu 
Sangat distres 
 
Sumber : Soejono, Penggolongan depresi menurut ICD – 10 (2010) 
 
Tabel 3 
Tingkat Kecenderungan Depresi 
Skor Tingkat Depresi 
1 – 10 
Memiliki pasang surut emosi, tetapi masih 
dianggap normal 
11 – 16 Suasana hati mudah berubah 
17 – 20 Berbatasan dengan depresi klinis 
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21 – 30 Depresi sedang 
31 – 40 Depresi parah 
 40 Depresi ekstrim 
  
Sumber : Beck, Document Patient Servies Sleep Clinic. 
 
 
 
 
4. Kecenderungan Depresi pada Mahasiswa Tahun Pertama 
a. Pengertian Mahasiswa 
 
Mahasiswa adalah sebutan bagi orang yang sedang menempuh 
pendidikan tinggi di sebuah perguruan yang terdiri atas sekolah 
tinggi, akademi, dan yang paling umum adalah universitas 
(Wikipedia, 2016). 
Sedangkan pengertian mahasiswa menurut KBBI (Kamus 
Besar Bahasa Indonesia), mahasiswa adalah pelajar perguruan tinggi. 
Dalam struktur pendidikan Indonesia, mahasiswa menduduki jenjang 
satuan pendidikan tertinggi di antara yang lain (KBBI, 2016). 
 
b. Kecenderungan Depresi 
Depresi adalah suatu pengalaman yang menyakitkan yaitu 
suatu perasaan tidak ada harapan lagi. Individu yang mengalami 
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depresi pada umumnya menunjukkan gejala psikis, gejala fisik dan 
sosial yang khas, Seperti murung, sedih berkepanjangan, mudah 
marah dan tersinggung, hilang semangat, hilangnya rasa percaya diri, 
dan menurunnya daya tahan tubuh (Lubis, 2009).  
Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia kecenderungan 
merupakan kecondongan hati, kesudian, keinginan akan sesuatu 
(KBBI, 2016). 
Kecenderungan depresi adalah kecondongan pola tingkah laku 
yang dilakukan seseorang yang disertai dengan gejala-gejala depresi, 
di antaranya kehilangan minat dan kegembiraan, berkurangnya energi 
yang menuju keadaan mudah lelah, menurunnya aktivitas, 
konsentrasi dan perhatian berkurang, harga diri dan kepercayaan diri 
berkurang, gagasan tentang rasa bersalah dan tidak berguna, 
pandangan masa depan yang suram dan pesimis, mengarah pada 
tindakan yang membahayakan diri atau bunuh diri, tidur menjadi 
terganggu, dan nafsu makan berkurang (Maslim, 2013) tetapi masih 
dapat menjalani kegiatan sehari-hari meskipun mengalami berbagai 
perasaan kecemasan yang berlebihan. 
Salah satu intervensi yang dapat dilakukan untuk mengatasi 
atau menurunkan simtom-simtom kecenderungan depresi adalah 
expressive writing therapy atau menulis pengalaman emosional atau 
dengan kata lain „terapi menulis‟. Metode expressive writing therapy 
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(terapi menulis) telah menjadi kajian yang menarik pada dua dekade 
belakangan ini. Namun, masih jarang digunakan sebagai salah satu 
intervensi pada penurunan kecenderungan depresi di Indonesia secara 
berkala untuk tindakan preventif (Susilowati & Hasanati, 2011). 
Kesimpulannya kecenderungan depresi mahasiswa tahun 
pertama adalah mahasiswa tahun pertama yang sedang menempuh 
dengan kecondongan tingkah laku yang mendekati gejala-gejala 
depresi, perasaan depresi, kehilangan minat da semangat, mudah 
lelah dan tenaga hilang, konsentrasi dan perhatian menurun, harga 
diri dan kepercayaan diri menurun, pesimis terhadap masa depan, 
munculnya gagasan untuk membahayakan diri atau kecenderungan 
untuk bunuh diri, mengalami gangguan tidur, mengalami gangguan 
makan, dan menurunnya libido tetapi masih dapat menjalani kegiatan 
sehari-hari meskipun mengalami berbagai perasaan kecemasan yang 
berlebihan. 
. 
B. Expressive Writing Therapy 
1. Pengertian dan Etiologi Expressive Writing Therapy 
 
Expressive Writing Therapy merupakan salah satu bentuk terapi 
yang digunakan untuk menurunkan kecenderungan depresi. Expressive 
Writing Therapy yaitu membicarakan atau menuliskan pengalaman yang 
menggusarkan atau kejadian traumatis mengenai emosi yang tersembunyi 
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untuk mendapatkan wawasan dan cara penyelesaian dari trauma (Breuer, 
1985; Freud,1966, dalam Pennebaker, 2002). 
Wright (dalam Bolton, 2004) mendefinisikan expressive writing 
therapy atau terapi menulis sebagai proses menulis yang merupakan 
ekspresi dan refleksi individu dan dilakukan dengan keinginan sendiri 
atau bimbingan terapis atau peneliti. Secara umum expressive writing 
therapy bertujuan untuk meningkatkan pemahaman bagi diri sendiri 
maupun orang lain, meningkatkan kreatifitas, ekspresi diri dan harga diri, 
memperkuat kemampuan komunikasi dan interpersonal, mengekspresikan 
emosi yang berlebihan (katarsis) dan menurunkan ketegangan serta 
meningkatkan kemampuan komunikasi dan interpersonal, serta 
meningkatkan kemampuan dalam mengatasi masalah dan fungsi adaptif 
individu (Gorelick, dalam Malchiodi, 2007). 
Bolton (2011) juga menyatakan bahwa expressive writing therapy 
membantu individu untuk memahami dirinya sendiri dengan lebih baik, 
dan dapat menghadapi depresi, distress, kecemasan, addicts (kecanduan), 
ketakutan terhadap penyakit, kehilangan dan perubahan dalam 
kehidupannya (Bolton, 2011). 
Adams (2013) dalam bukunya yang berjudul “It’s easy to write : 
Expressive Writing Series. Expressive Writing Foundations of Practice”, 
menulis merupakan waktu untuk memanjakan diri sendiri. Dimana hal ini 
dapat membantu untuk mengenal diri, sehingga mampu me-reduksi beban 
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pikiran atau stress. Selain itu, pada penelitian yang dilakukan Smyth 
(1998), expressive writing therapy sebagai salah satu terapi untuk 
„menikmati‟ waktu bagi diri sendiri bagi para pasien. Hasil dari penelitian 
tersebut dapat mengurangi gejala dari penyakit para pasien, mulai dari 
meningkatnya kekebalan imun, berkurangnya kunjungan untuk 
mengeluhkan rasa sakit, menurunnya tekanan darah tinggi, dan 
mengingkatnya antibodi khususnya pada penderita hepatitis B, dan 
peningkatan psikologis (keinginan untuk sembuh). 
Awal mula perkembangan terapi melalui tulisan adalah dimulai dari 
prakek klinis di mana menulis merupakan salah satu bentuk terapi 
penyembuhan pasien atau klien. Beberapa psikiater, psikolog dan 
konselor dari berbagai aliran, misalnya psikologi dalam atau psikoanalisis 
serta rasional emotif menerapkan terapi menulis terhadap kliennya. 
Menurut Riordan (1996) pada abad ke 18 setelah Masehi, klinis medis 
menemukan bahwa proses menulis mmampu meredakan ketegangan 
pasien dan memberi lebih banyak infosmasi mengenai permasalahan yang 
dialami si pasien. Goldorn Allport, psikolog dari aliran trait axiety adalah 
orang yang pertama kali menulis mengenai berbagai keuntungan dalam 
menerapkan menulis sebagai salah satu bentuk terapi pada klien. 
Menulis bisa menjadi salah satu teknik bimbingan, media 
konseling, dan juga teknik dalam ppsikoterapi. Di Barat, telah 
berkembang berbagai istilah di antaranya, therapeautic letter writing 
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expressive, writing therapeutic, writing cripthotherapy dan dikaitkan 
dengan narrative therapy (White dan Murray, 1996). Fenomena 
berkembangnya konseling melalui tulisan juga cukup pesat, karena secara 
teknis termasuk fleksibel maupun mampu mengikuti perkembangan 
teknologi. 
 
2. Sejarah Expressive Writing Therapy 
Breuer dan Freud (1895/1966, dalam Pennebaker 1986) 
menyatakan bahwa gejala histeris menghilang di saat seseorang 
mengungkapkan pengalamannya secara detail. Tesser, Leone, dan Clary 
(1978, dalam Pennebaker, 1986) mengemukakan bahwa terapi berbicara 
tidak mengurangi fobia pada pelajar. Pennebaker (1986) melakukan 
percobaan terapi menulis untuk mengurangi stress dan mengevaluasi 
aspek-aspek efektif mengurangi stress pada subjek penelitiannya. Terapi 
tersebut bernama expressive writing. 
Terapi menulis memiliki berbagai tipe. Tipe expressive yang 
banyak dipakai peneliti peneliti (Mackenzie, Wiprzycka, Hasher, & 
Goldstein, 2008; Dalton dan Glenwick, 2009; Smyth, Hockmeyer & 
Tulloch, 2010) dan telah diuji cobakan pada berbagai penelitian ialah 
expressive writing therapy milik James W. Pennebaker. James W. 
Pennebaker adalah Profesor Liberal Arts dan Ketua Departemen di 
Departemen Psikologi di University of Texas di Austin, di mana ia 
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menerima gelar Ph.D. pada tahun 1977. Ia telah mengajar di fakultas 
Psikologi di University of Virginia, Southern Methodist University, dan 
sejak tahun 1997, Universitas Texas. Pennebaker dan murid-muridnya 
yang mengeksplorasi hubungan antara pengalaman traumatis, menulis 
ekspresif, menggunakan bahasa alami, dan kesehatan fisik dan mental. 
Studinya menemukan bahwa kesehatan fisik dan prestasi kerja dapat 
meningkatkan dengan menulis sederhana dan atau latihan berbicara. 
Penelitiannya terbaru berfokus pada sifat bahasa dan emosi di dunia 
nyata. Orang-orang menggunakan kata-kata yang kuat menjadi refleksi 
kepribadian mereka dan dunia sosial. Penulis atau editor 8 buku dan lebih 
dari 200 artikel, Pennebaker telah menerima berbagai penghargaan 
(Pennebaker, nd). Selama ini expressive writing therapy selalu dikaitkan 
dengan keuntungan terhadap kesehatan, nilai-nilai mata pelajaran, 
meningkatnya sistem imun terhadap mahasiswa (Pennebaker dan Beall, 
1986; Dalton dan Glenwick, 2009) dan meningkatkan pemikiran positif 
serta rasa optimis pada caregiver manula yang mengalami stress sejak 
lama (Mackenzie, Wiprzycka, Hasher, & Goldstein, 2008). Menurut 
penelitian Smyth, Hockmeyer, dan Tulloch (2010), expressive writing 
therapy juga memiliki pengaruh positif dalam menurunkan respon 
fisiologis penderita PTSD (Post Traumatic Syndrome Disorder). 
Pennebaker (2002) mengatakan bahwa menulis tidak hanya memberikan 
keuntungan kesehatan, tetapi juga mengurangi kecemasan dan depresi. 
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Expressive writing therapy dapat dimodifikasi sesuai dengan kebutuhan 
(Frisina, Borod, & Lepore, 2004; Pennebaker, 2004; Smyth, 1998). 
Dalam prosesnya, menulis mengurangi kecenderungan seseorang 
merenungkan hal yang dikhawatirkannya karena memungkinkan individu 
untuk menguji kembali situasi yang dialaminya sehingga keinginan untuk 
memikirkan kekhawatirannya menurun (Klein and Boas, 2001). 
 
Pennebaker (1999) berasumsi bahwa mengingat kembali 
pengalaman masa lalu membuat seseorang memroses kembali dan 
mengorganisasikan pikiran serta perasaannya. Proses tersebut 
diasumsikan memengaruhi kemampuan subjek untuk mengontrol dan 
memrediksi hidupnya. Pennebaker (1999) juga menyatakan bahwa 
keadaan fisik dan psikis seseorang menjadi lebih baik ketika 
mengungkapkan emosinya melalui kata-kata. Expressive Writing Therapy 
merupakan kegiatan menulis kejadian yang sangat emosional tanpa 
memerhatikan tata Bahasa (Pennebaker, 1997). 
Metode expressive writing therapy dikembangkan peneliti-peneliti 
lain berdasarkan tujuannya. King (2001) mengembangkan teknik 
expressive writing therapy dengan menginstruksikan subjek menuliskan 
tujuan hidup mereka. Teknik ini berpengaruh positif terhadap keadaan 
fisik dan psikologis subjek. Lepore dan Greenberg (2002) 
menginstruksikan subjek menuliskan pengalaman relasi mereka dengan 
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orang lain. Hasil penelitian menyatakan bahwa teknik kini berpengaruh 
positif terhadap suasana hati, kesehatan fisik, dan fungsi sosial. Schutte 
(2010) bereksperimen dengan menginstruksikan subjek menuliskan 
pengalaman kepemimpinan. Hasil penelitian ini menyatakan bahwa 
efikasi diri karyawan meningkat. 
 
3. Perkembangan Expressive Writing Therapy 
Pennebaker (1997) mengungkapkan beberapa temuan penting 
terkait expressive writing therapy. Menulis pengalaman emosional lebih 
memberikan pengaruh terhadap kondisi biologis, suasana hati, dan 
kognitif subjek dibanding merekam cerita atau menceritakannya kepada 
terapis. Expressive writing therapy memiliki dua jenis topik, yaitu topik 
secara umum dan spesifik. Topik secara umum memberikan pengaruh 
yang luas terhadap subjek. Topik spesifik memberikan pengaruh yang 
lebih kuat terhadap tema penulisan. Expressive writing therapy 
dilaksanakan selama 1 sampai 5 hari dalam satu minggu. Lama penulisan 
berkisar antara 15 sampai 30 menit dalam satu sesi. Peneliti tidak 
memberikan umpan balik terhadap hasil tulisan subjek. Setiap tulisan 
dijaga kerahasiaannya. 
Perbedaan karakteristik atau kepribadian subjek tidak memengaruhi 
hasil teknik expressive writing therapy. Budaya, tingkat pendidikan, dan 
bahasa dalam penelitian tidak memengaruhi teknik expressive writing. 
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Kesimpulannya expressive writing therapy adalah terapi yang 
berkembang dari penanggulangan kecemasan emosi yang dialami para 
pasien atau klien yang kemudian dari menulis mendapat beberapa 
infomasi yang membantu dalam meredakan dan mengurangi kecemasan 
maupun perasaan depresif para pasien, serta expressive writing therapy 
sendiri merupakan proses yang merupakan salah satu cara untuk 
mengungkapkan emosi, ekspresi dan refleksi individu baik dilakukan atas 
keinginan sendiri maupun sugesti atau dorongan dari orang lain. 
 
4. Karakteristik Expressive Writing Therapy 
Karakteristik Expressive Writing Therapy yaitu partisipan menulis 
pengalaman traumatis dalam hidupnya. Waktu pelaksanaannya 3 - 4 hari 
berturut-turut atau sesuai dengan tujuan penelitian dengan durasi 5-20 
menit setiap kali menulis, tidak ada umpan balik yang diberikan, 
partisipan bebas menuliskan pengalaman traumatis yang mereka alami, 
dan efek langsung yang dirasakan oleh sebagian besar partisipan ketika 
mengingat langsung pengalaman traumatisnya, antara lain menangis atau 
sangat marah (Slatcher & Pennebaker, 2005). 
Pennebaker (2002) menunjukkan syarat tulisan yang bermanfaat 
bagi penulisnya antara lain: 
a. Semakin banyak menggunakan kata-kata yang beremosi positif 
seperti bahagia, cinta, baik, tertawa. 
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b. Kata-kata dengan kandungan emosi negative yang sedang (tidak 
banyak atau terlalu sedikit) seperti marah, terluka, buruk. 
c. Menggunakan lebih banyak kata-kata kognitif pada hari terakhir, 
seperti pemikiran kausal (sebab-akibat, alasan) dan wawasan/ refleksi 
diri (memahami, menyadari, mengetahui). 
d. Membangun kisah yang jelas, koheren, dan terorganisir dengan baik 
pada hari terakhir melakukan expressive writing therapy. 
 
5. Proses Expressive Writing Therapy 
Menulis mampu mengeluarkan emosi, merekonstruksi ingatan, dan 
menyadarkan seseorang akan suatu peristiwa (Niederhoffer dan 
Pennebaker, 2002). Pennebaker (1999) menyatakan tiga proses expressive 
writing therapy dalam meningkatkan kesehatan seseorang. Pertama, 
menulis membantu seseorang mengekspresikan dirinya. Kesehatan 
seseorang meningkat ketika mampu mengungkapkan pengalamannya ke 
dalam kata-kata. Kedua, menuliskan pengalaman emosional 
menyebabkan seseorang sadar akan kesehatannya dan berusaha 
mengubah kebiasaan buruk. Ketiga, menulis membuat seseorang 
mengubah emosi dan imajinasinya menjadi kata-kata. Proses tersebut 
menjadikan seseorang mampu mengorgaisasikan dan memikirkan 
kembali pengalaman dimasa lalu. Pengintegrasikan pikiran dan perasaan 
mengenai pengalaman di masa lalu mengakibatkan seseorang lebih 
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mudah membentuk cerita yang masuk akal. Orang-orang yang 
menuliskan ceritanya lebih mampu untuk berefleksi, terbuka, dan 
bijaksana. 
Kathleen Adams (1999) mengemukakan berbagai istilah terkait 
dengan proses dalam terapi menulis, yaitu antara lain: 
a. Journal therapy (terapi jurnal) yaitu katarsis dan refleksi secara 
mendalam dan penuh tujuan sebagai tujuan terapeutik melalui proses 
atau intregasi dalam menulis. Istilah jurnal dan diary sering 
disamakan, padahal terdapat perbedaan dari jurnal dan diary yaitu 
jurnal lebih bersifat curahan perasaan yang terdalam lebih fokus dan 
lebih reflektif sementara diary bersifat lebih dangkal dan merupakan 
catatan perasaan terhadap peistiwa dan kegiatan yang dilakukan 
sehari-hari; 
b. Therapeuthic writing (terapi menulis) adalah partisipasi terus 
menerus dan mengobservasi perjalanan hidup yang telah dialami, 
trauma, hikmah, pertanyaan, kekecewaan, rasa senang untuk 
mendorong timbulnya pemahaman, insight, penerimaan dan 
pertumbuhan diri; 
c. Chatartic writing (menulis katarsis) berfokus pada ekspresi 
kesadaran afeksi yang tinggi dan eksternalisasi perasaan dalam 
bahasa dan tulisan; 
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d. Reflective writing adalah meningkatkan pengamatan diri, 
meningkatkan kesadaran adanya ketidaksinambungan pikiran dengan 
tubuh, internal dengan eksternal, pikiran dengan perasaan atau 
harapan dengan hasil. 
Seseorang yang melakukan expressive writing therapy akan belajar 
menyatukan isi pikirannya, mengingat peristiwa traumatis yang pernah 
dialami untuk dihadirkan kembali ke dalam pikiran, memilih hal-hal yang 
ingin disampaikan melalui tulisan, dan melatih emos agar terbiasa 
mengahadapi kembali peristiwa yang awalnya dianggap traumatis 
(Pennebeker, 2002). Semakin sering menulis, diharapkan orang yang 
bersangkutan akan memperoleh gambaran tentang peristiwa traumatisnya 
secara menyeluruh sehingga semakin memahami peristiwa tersebut, 
berpikir luas dan integratif, mampu melakukan refleksi diri, dan akhirnya 
memandang peristiwa traumatis tersebut dari sudut pandang yang berbeda 
sehingga mampu menemukan penyelesaiannya (Pennebeker, 2002). 
Memahami sebab-sebab suatu peristiwa yang megganggu bersama 
dengan sikap refleksi diri merupakan prasyarat utama untuk memperoleh 
peningkatan kesehatan (Pennebeker, 2002). Individu yang telah mampu 
memahami apa yang telah terjadi padanya akhirnya menyadari bahwa 
tidak semua yan terjadi adalah murni dari kesalahannya, sehingga ia akan 
mampu melihat dirinya secara lebih produktif dan positif. Hal tersebut 
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juga dapat meningkat konsep diri individu, dimana konsep diri ini 
diketahui sangat berpengaruh terhadap penurunan kecenderungan depresi. 
Dari yang telah dijabarkan di atas dapat disimpulkan bahwa 
karakteristik expressive writing therapy di antaranya terapi dilakukan 
sedikitnya 3-4 hari berturut-turut dengan durasi waktu 5-20 menit per-
sesi, selain itu koresponden diharap mampu menuliskan cerita atau tulisan 
yang runtut, baik serta mengandung kata-kata dengan unsur emosi yang 
mampu menggambarkan perasaan koresponden. 
 
6. Tujuan Expressive Writing Therapy 
Tujuan akhir yang ingin dicapai adalah partisipan secara bebas bisa 
mengekspresikan perasaannya, meningkatkan kepercayaan diri, 
meningkatkan kemampuan merefleksi diri, meningkatkan keterampilan 
menulis, membuat partisipan menjadi lebih terbuka, spontan dan 
menerima diri apa adanya (Pennebaker, 1997). 
Seseorang yang melakukan expressive writing akan belajar 
menyatukan isi pikirannya, mengingat peristiwa traumatis yang pernah 
dialami untuk dihadirkan kembali ke dalam pikiran, memilih hal-hal yang 
ingin disampaikan melalui tulisan, dan melatih emosi agar terbiasa 
menghadapi kembali peristiwa yang awalnya dianggap traumatis. 
Semakin sering menulis, diharapkan orang yang bersangkutan akan 
memperoleh gambaran tentang peristiwa traumatisnya secara menyeluruh 
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sehingga semakin memahami peristiwa tersebut, berpikir luas dan 
integratif, mampu melakukan reflkesi diri, dan akhirnya memandang 
peristiwa traumatis tersebut dari sudut pandang yang berbeda sehingga 
mampu menemukan penyelesaiannya (Pennebaker, 2002). 
Kesimpulannya tujuan dari teknik bimbingan expressive writing 
therapy ini adalah koresponden mampu mengungkapkan apa yang 
dirasakan serta melatih diri untuk menerima keadaan dirinya, serta 
mampu menyelesaikan masalah sendiri dengan perlahan. 
 
7. Kelebihan dan Kekurangan Expressive Writing Therapy 
Menurut Aldrich (2010) kelebihan dari teknik bimbingan expressive 
writing therapy, antara lain: 
a. Kerahasiaan terjaga, dikarenakan semua yang tertulis hanya orang 
yang bersangkutan yang mengetahui serta terapis, konselor atau 
peneliti; 
b. Apabila yang bersangkutan malu untuk mengatakan perasaannya, 
expressive writing therapy ini menjadi salah satu alternative sebagai 
jalan untuk mengungkapkan perasaannya lebih maksimal dan bebas; 
c. Melatih keterampilan menulis, agar terbiasa menyelesaikan masalah 
dengan menulis dan sebagai latihan untuk melatih kognitif dan 
komunikasi dalam menyampaikan maupun menyelesaikan masalah. 
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Pennebaker (1997) menyatakan bahwa menulis pengalaman 
emosional mengubah banyak perilaku. Karyawan menjadi lebih cepat 
mendapatkan pekerjaan baru setelah dipecat. Karyawan juga lebih sering 
masuk kerja. Pelajar mendapatkan nilai lebih baik. Lepore dan Greenberg 
(2002) mengungkapkan bahwa expressive writing therapy memberikan 
beberapa pengaruh. Pasien menjadi mampu mengurangi kunjungannya ke 
rumah sakit (Pennebaker & Beall, 1986; Pennebeaker et al., 1990; 
Greenberg et al., 1996) dan gejala penyakit menjadi berkurang 
(Pennebaker & Beall, 1986; Greenberg & Stone, 1992). Suasana hati 
subjek menjadi lebih baik dan gejala stress terhadap pengalaman 
traumatik berkurang (Donnelly & Murray, 1991; Lange et al., 2000). 
Kinerja dan fungsi fisik subjek menjadi lebih baik (Spera et al., 1994; 
Cameron & Nicholls, 1998; Smyth et al., 1999). 
Sedangkan kekurangan dari teknik bimbingan expressive writing 
therapy ini adalah (1) tidak semua konseli/ orang yang bersangkutan jujur 
menuliskan apa yang sedang dirasakannya dan (2) tidak semua konseli 
orang yang bersangkutan dapat menulis secara runtut, baik, dan mudah 
dimengerti hanya dengan membaca tulisan konseli. 
Kesimpulannya expressive writing therapy  memiliki kelebihan dan 
kekurangan. Kelebihan expressive writing therapy diantaranya 
koresponden dapat terjaga rahasianya, mengungkapkan perasaan secara 
bebas, meningkatkan kreatifitas menulis. Dan kekurangannya tidak semua 
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koresponden jujur dengan apa yang mereka tulis, serta tidak semua 
koresponden mampu menulis dengan baik dan runtut. 
 
C. Pengaruh Expressive Writing Therapy Terhadap Kecenderungan Depresi 
Pada Mahasiswa Tahun Pertama 
 
Kecenderungan depresi pada mahasiswa merupakan hal yang sering 
terjadi dikarenakan adanya lingkungan baru yang membutuhkan adaptasi 
dan memunculkan masalah-masalah baru bagi mahasiswa baru. Dari data 
yang didapatkan dari penelitian Sabatini (2013), dari 122 responden yang 
mengisi angket terbukti 40,4% mengalami depresi dengan tingkat 
cenderung tinggi. 
Penelitian yang dilakukan Eva-Maria, et al.(2006) bahwa memang 
expressive writing therapy yang dilakukan secara rutin dalam kurun 
waktu minimal 1 bulan akan berdampak pada penurunan kecenderungan 
depresi dengan catatan emosi yang dikeluarkan berupa tulisan tersebut 
menggambarkan secara utuh apa yang mereka rasakan tanpa adanya 
keraguan, dengan kata laian pengungkapan diri dari menulis tersebut 
dapat menjadi jalan penyaluran emosi yang dipendam. 
Menulis memiliki suatu kekuatan tersendiri, karena menulis adalah 
suatu bentuk eksplorasi dan ekspresi yang terjadi pada area kognitif, dan 
pengungkapan rasa meliputi emosi dan spiritual yang dapat dijadikan 
sebagai suatu sarana untuk berkomunikasi dengan diri sendiri dan 
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mengembangkan suatu pemikiran serta kesadaran akan suatu peristiwa 
(Bolton, 2004). 
Menulis dapat disebut sebagai bentuk terapi yang menggunakan 
teknik sederhana, murah, dan tidak membutuhkan umpan balik 
(Pennebaker, 1997). Dalam setting klinis, terapi menulis (expressive 
writing therapy) pengalaman emosional atau menulis ekspresif 
(expressive writing therapy) dapat diartikan sebagai suatu terapi dengan 
aktivitas menulis mengenai pikiran dan perasaan yang mendalam 
terhadap pengalaman-pengalaman yang berkaitan dengan kejadan-
kejadian yang menekan atau bersifat traumatik. 
 
 
 
Dengan demikian variabel bebas (dependent variable) yaitu 
kecenderungan depresi mahasiswa tahun pertama, sedangkan variabel 
terikat (independent variable) yaitu expressive writing therapy. 
 
 
 
 
 
 
Expressive Writing 
Therapy 
(X) 
Kecenderungan Depresi 
Mahasiswa Tahun Pertama 
(Y) 
Gambar 2. 
Expressive Writing Therapy mempengaruhi kecenderungan depresi 
mah siswa tah  pertama 
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D. Hipotesis 
Berdasarkan kerangka konseptual di atas maka hipotesis dalam 
penelitian ini adalah: 
Apakah terdapat pengaruh expressive writing therapy terhadap 
kecenderungan depresi pada mahasiswa tahun pertama? 
 
 
 
 
 
BAB III 
METODE PENELITIAN 
 
A. Variabel Dan Definisi Operasional 
1. Variabel Penelitian 
 
Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan metode 
penelitian eksperimen. Metode penelitian eksperimen menurut Sugiyono 
(2013) adalah sebuah metode penelitian yang digunakan untuk mencari 
pengaruh perilaku tertentu terhadap yang lain, dalam kondisi yang 
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terkendalikan. Dalam penelitian eksperimen terdapat perlakuan 
(treatment). Variabel penelitian yang digunakan dalam penelitian ini 
terdiri dari dua variabel. Variabel-variabel tersebut adalah : 
a. Variabel bebas (X) : Expressive Writing Therapy 
b. Variabel terikat (Y) : Kecenderungan Depresi Mahasiswa Tahun 
Pertama 
Variabel yang dimanipulasi dalam metode eksperimen ini adalah 
kecenderungan depresi mahasiswa Fakultas Dakwah Progam Studi Ilmu 
Komunikasi semester awal atau tahun pertama, karena sebelumnya telah 
dilakukan pre-eliminary test (studi awal) dengan menggunakan skala 
kecenderungan depresi dan dari hasil tersebut ditemukan bahwa Progam 
Studi Ilmu Komunikasi dari 30 siswa yang mengisi mengisi skala untuk 
studi awal sebanyak 19 mahasiswa mengalami kecenderungan depresi. 
Metode yang akan diberikan pada subjek penelitian adalah dengan 
memberikan terapi menulis (expressive writing therapy). Alasan peneliti 
menggunakan expressive writing therapy adalah merupakan salah satu 
cara untuk me-reduksi depresi salah satu caranya adalah dengan menulis 
serta lebih dapat mengetahui infomasi secara lebih detail dan akurat 
tentang apa saja yang dirasakan oleh pasien atau klien. 
 
2. Definisi Operasional 
a. Variabel Kecenderungan Depresi Mahasiswa Tahun Pertama 
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Kecenderungan depresi mahasiswa tahun pertama adalah 
kecondongan tingkah laku mahasiswa tahun pertama yang 
mendekati gejala-gejala depresi dalam menjalani kegiatannya 
sehari-hari, seperti perassaan depresif, kehilangan minat dan 
semangat, mudah lelah dan tenaga hilang, konsentrasi dan perhatian 
menurun, harga diri dan kepercayaan diri penurun, pesimis terhadap 
masa depan, gugusan membahayakan diri atau kecenderungan 
bunuh diri, gangguan tidur, gangguan makan, dan menurunnya 
libido. 
b. Variabel Expressive Writing Therapy 
Expressive writing therapy adalah terapi yang dikhususkan 
pada menulis pengalaman pribadi yang bertujuan untuk mengenal 
diri sendiri, baik pengalaman baik maupun buruk yang mengarah 
pada trauma, dan permasalahan yang sedang dihadapi sehingga 
secara perlahan mampu menyelesaikan permasalahan tersebut. 
 
B. Subjek Penelitian 
Jumlah yang diambil sekitar 19 mahasiswa (laki-laki dan perempuan) dari 
Fakultas Dakwah Progam Studi Ilmu Komunikasi angkatan 2016 (tahun 
pertama). Teknik pengambilan sampel menggunakan  purposive sampling 
dengan kriteria sampel yaitu: 
1. Mahasiswa tahun pertama 
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2. Memiliki skor depresi ringan sampai tinggi 
3. Belum pernah mengikuti intervensi expressive writing dan bersedia 
mengikuti proses intervensi. 
 
C. Desain Eksperimen 
Metode penelitian menggunakan eksperimen murni dengan the one-group 
pretest-posttest design yang di mana akan dilakukan pengukuran sebelum 
diberikan perlakuan (pretest) maupun setelah perlakuan (posttest) pada suatu 
kelompok sebanyak 19 orang tanpa memandang gender yang diberikan 
perlakuan berupa expressive writing therapy. Alasan digunakannya desain 
eksperimen ini adalah untuk mempermudah dalam pengevaluasian efektivitas 
sebuah teknik atau terapi. Adapun kelebihan dan kekurangan dalam desain 
eksperimen ini. Kelebihannya antara lain sederhana dan mudah untuk 
dilakukan, dapat bermanfaat pada dep-var yang jelas memiliki dinamika untuk 
diteliti, dapat dipastikan apakah terjadi perubahan akibat perlakukan 
eksperimen, dapat dicapai secara maksimal dengan adanya pelatihan secara 
berkala, dan menjadi pengevaluasian efektivitas pada sebuah treatment. 
Kelemahan yang ada pada desain penelitian ini adalah tidak dapat dipastikan 
seberapa jauh treatment  berpengaruh pada variabel yang diuji (karena tanpa 
adanya kelompok kontrol sebagai acuan), dan hampir semua sumber ancaman 
validitas internal (history – berkaitan latar belakang setiap subjek yang 
menjalani treatment; maturasi – berkaitan dengan perubahan fisik atau mental 
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individu; testing – berkaitan dengan pengaruh pretest  dan post-test yang 
diberikan selama penelitian – bisa jadi pre-test yang dilakukan sebelum 
treatment dapat mempengaruhi pemikiran subjek; instrumentasi – berkaitan 
dengan reliabilitas skala test yang digunakan; regresi statistik – berkaitan 
dengan hasil penelitian subjek sebelum dan sesudah tes; dan seleksi subjek 
yang berbeda) berlaku pada desain ini. 
 
D. Prosedur Eksperimen 
Prosedur dalam penelitian ini, yaitu : pertama, peneliti menyebarkan skala 
depresi menggunakan skala kecenderungan depresi kepada mahasiswa di 
Fakultas Dakwah dan Komunikasi, Progam Studi Ilmu Komunikasi,  
Universitas Islam Negeri Sunan Ampel Surabaya khususnya pada angkatan 
2016 atau tahun pertama untuk mencari mahasiswa yang memilki 
kecenderungan depresi baik rendah maupun tinggi sekaligus untuk dijadikan 
pretest. Pada hari eksperimen berlangsung, partisipan dan kelompok 
eksperimen akan diberikan sesi menulis selama 5-20 menit. Selanjutnya 
partisipan diminta untuk mengisi BDI-modifikasi sebagai posttest yang hanya 
diberikan di hari terakhir eksperimen. Kemudian, partisipan mengisi 
manipulation check untuk mengetahui efektifitas dari media yang diberikan. 
Dalam menerapkan penggunaan metode expressive writing therapy 
(terapi menulis) sebelumnya sangat perlu diperhatikan hal-hal sebagai berikut: 
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1. Peneliti bertugas sebagai eksperimenter yang didampingi oleh Psikolog 
yang membantu sebagai pengawas dalam penelitian menjelaskan apa 
yang harus dilakukan kepada para partisipan untuk pengisian kuesioner 
skala kecenderungan depresi, dimulai dari pembagian kertas skala dan 
alat tulis kepada para partisipan. 
2. Setelah mengukur skala kecenderungan depresi sebagai data pra-
penelitian selanjutnya adanya pembagian kelompok eksperimen dengan 
pemberian treatment, dan kelompok kontrol tanpa pemberian treatment. 
3. Pada pertemuan berikutnya tempat duduk dengan tempat duduk sudah 
ditata, minimal 30-40 cm dari tempat duduk sebelahnya. Selanjutnya 
pembagian kertas kosong pada kelompok eksperimen. Peneliti sebagai 
pembimbing menjelaskan untuk para partisipan diberikan waktu untuk 
menuliskan kenangan atau apapun yang sedang dipikirkan saat ini. Tanpa 
memberikan keterangan tenggat waktu yaitu 5-20 menit untuk para 
partisipan, peneliti juga bertugas menjadi observer untuk mengawasi saat 
proses eksperimen berlangsung. 
4. Setelah mengetahui hasilnya, untuk sesi 2 sampai 5 selanjutnya 
melakukan hal yang sama, yaitu peneliti memberi penjelasan singkat, 
serta memberikan kertas kosong dan alat tulis dengan waktu 5-20 menit 
untuk para partisipan. 
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5. Pada sesi terakhir para partisipan diberikan lagi skala kecenderungan 
derpesi untuk mengukur adanya penurunan atau tidak dari eksperimen 
expressive writing therapy bagi para partisipan. 
6. Selanjutnya setelah pengumpulan, baik yang mengumpulkan dengan 
cepat atau selesai dahulu, langsung diberi skala manipulation check untuk 
mengecek seberapa berpengaruh expressive writing therapy bagi para 
partisipan. 
 
E. Instrumen Penelitian 
Alat ukur yang digunakan dalam pengukuran kecenderungan depresi baik 
pretest maupun posttest adalah skala kecenderungan depresi. Skala ini 
digunakan sebagai instrumen psikologi untuk mengukur tingkat kecenderungan 
depresi dan pengaruh kegiatan atau aktivitas sehari-hari pada emosi. 
Pernyataan-pernyataan yang digunakan dalam skala ini termasuk bebas budaya. 
 
 
1. Skala Pengukuran 
Skala yang digunakan dalam penelitian ini meliputi skala depresi 
dan pengaruh jadwal aktivitas. Skala yang digunakan dalam penelitian ini 
berpedoman pada skala kecenderungan dengan 4 (empat) pilihan 
jawaban, yaitu 0-1-2-3 sebagai penilaian seberapa depresi partisipan 
dalam menanggapi sebuah peryataan.  
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a. Skala Kecenderungan Depresi 
Skala kecenderungan depresi dalam penelitian ini 
menggunakan aspek-aspek yang dikemukakan oleh Beck, bahwa 
kecenderungan depresi merupakan proses-proses pemikiran yang 
menyebabkan pemikiran menyimpang dalam bentuk interpretatif 
negatif. Di mana pandangan pesimistik pada diri sendiri, dunia, dan 
masa depan menyebabkan pemikiran negatif yang timbul dapat 
dikarenakan tragedi atau trauma yang membekas, sehingga terdapat 
pemikiran atau skema negatif yang dapat menyebabkan depresi. Di 
antaranya dapat dilihat dari gejala-gejala yang dapat timbul pada 
kecenderungan depresi dibedakan menjadidua, yaitu gejala utama 
dan gejala lain. Gejala utama antara lain: 
1) Perasaan depresif, 
2) Hilangnya minat dan semangat, dan 
3) Mudah lelah dan tenaga hilang. 
Sedangkan gejala lain dari depresi, yaitu : 
1) Konsentrasi dan perhatian menurun, 
2) Harga diri dan kepercayaan diri menurun, 
3) Perasaan bersalah dan tidak berguna, 
4) Pesimis terhadap masa depan, 
5) Gagasan membahayakan diri atau kecenderungan bunuh diri, 
6) Jam tidur tidak teratur setiap harinya, 
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7) Mengalami gangguan nafsu makan, dan 
8) Menurunnya libido. 
 
b. Syarat Tulisan yang Bermanfaat atau Termasuk dalam 
Expressive Writing Therapy 
 
Pennebaker (2002) menunjukkan syarat tulisan yang 
bermanfaat bagi penulisnya antara lain: 
1) Semakin banyak menggunakan kata-kata yang beremosi positif 
seperti bahagia, cinta, baik, tertawa. 
2) Kata-kata dengan kandungan emosi negative yang sedang 
(tidak banyak atau terlalu sedikit) seperti marah, terluka, buruk. 
3) Menggunakan lebih banyak kata-kata kognitif pada hari 
terakhir, seperti pemikiran kausal (sebab-akibat, alasan) dan 
wawasan/ refleksi diri (memahami, menyadari, mengetahui). 
4) Membangun kisah yang jelas, koheren, dan terorganisir dengan 
baik pada hari terakhir melakukan expressive writing. 
Karena itu peneliti menggunakan tema “Kehidupanku yang 
baru di dunia kuliah”. Tema ini dipilih didasari pada penelitian 
sebelumnya yang dilakukan oleh Qonitatin, dkk (2011) dapat 
membangun kandungan emosi apa yang dirasakan responden tetang 
bagaimana pengungkapan diri dan manfaat menulis sendiri untuk 
mengurangi tingkat kecenderungan depresi yang sedang dialami. 
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F. Validitas Dan Reliabilitas 
1. Validitas 
 
Validitas adalah suatu ukuran yang menunjukkan tingkat kevalidan 
atau kesahihan suatu instrumen. Idrus (2009: 123) valid bermakna 
kemampuan butir dalam mendukung konstruk dalam instrumen. Suatu 
instrumen dinyatakan valid apabila intrumen tersebut betul-betul 
mengukur apa yang seharusnya diukur. Koefisien validitas aitem bergerak 
antara 0 sampai 1. 
Menurut Azwar (1999) aitem yang memiliki indeks daya beda baik, 
yaitu > 0,30. 
2. Reliabilitas 
Idrus (2009) mendefinisikan realibitas adalah tingkat keajekan 
instrumen saat digunakan kapan dan oleh siapa saja, sehingga cenderung 
menghasilkan data yag sama atau hampir sama dengan sebelumnya. 
Reliabilitas berkenaan dengan derajat konsistensi dan stabilitas data atau 
temuan yang bersangkutan. Teknik Alpha yang dikembangkan Cornbach 
dipilih untuk mengukur reliabilitas antar aitem yang paling populer dan 
mennjukkan indeks konsistenso yang cukup sempurna. 
Reliabilitas suatu alat dapat dilihat dari hasil output SPSS dengan 
menggunakan uji statistik Alpha Cronbach. Suatu konstruk atau variabel 
dikatakan reliabel jika memerika nilai Alpha Cronbach > dari 0,30. 
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G. Analisis Data 
Analisis data adalah proses penyederhanaan data ke dalam bentuk yang 
lebih mudah dibaca dan diinterpretasikan. Analisa data yang digunakan dalam 
penelitian ini adalah analisa dengan menggunakan metode statistik untuk 
menguji hipotesis yang diajukan. Karena data yang diperoleh berwujud angka-
angka dan metode statistik dapat memberikan hasil yang objektif. Analisa data 
yang digunakan adalah teknik analisis kuantitatif correlated data t-test / paired 
sample t-test dengan bantuan progam SPSS 16.0. 
 
 
 
 
 
 
 
 
BAB IV 
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
 
A. Hasil Penelitian 
1. Persiapan dan Pelaksanaan Penelitian 
a. Persiapan Penelitan 
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Sebelum mengadakan penelitian, langkah awal yang perlu 
dilakukan adalah persiapan penelitian agar tidak terdapat kendala dalam 
melaksanakan penelitian di lapangan. Persiapan penelitian meliputi 
penyusunan alat ukur (skala), penentuan skor untuk alat ukur serta 
persiapan administrasi. Sebelum persiapan penelitian ada tahap-tahap 
yang harus dilakukan yaitu: 
1) Merumuskan masalah yang akan dikaji dan menentukan tujuan 
yang akan dicapai. 
2) Melakukan studi pustaka atau studi literatur dengan tujuan mencari 
dan menelaah teori serta hasil-hasil penelitian terdahulu yang 
relevan untuk menjawab permasalahan dalam penelitian ini. 
3) Melakukan konsultasi dengan dosen pembimbing skripsi untuk 
mendiskusikan dan menyempurnakan data atas konsep yang 
mendasari penelitian. 
4) Menentukan populasi dan sampel penelitian yang sesuai dengan 
tujuan serta landasan teori. 
5) Mempersiapkan alat ukur yang akan digunakan dalam rangka 
pengumpulan data, termasuk menentukan indikator-indikator dalam 
menyusun alat ukur dan menentukan skala yang akan dipakai. 
 
b. Pelaksanaan Penelitian 
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Dalam menerapkan penggunaan metode expressive writing 
therapy (terapi menulis) sebelumnya sangat perlu diperhatikan hal-hal 
sebagai berikut: 
1) Peneliti bertugas sebagai eksperimenter yang didampngi oleh 
Psikolog dengan menjelaskan apa yang harus dilakukan kepada 
para partisipan untuk mengisi kuesioner skala kecenderungan 
depresi, dimulai dari pembagian kertas skala dan alat tulis kepada 
para partisipan. 
2) Setelah mengukur skala kecenderungan depresi sebagai data pra-
penelitian selanjutnya adanya seleksi untuk menentukan partisipan 
yang akan mendapatkan treatment dan tidak. 
3) Penataan ruangan dari satu tempat duduk dengan tempat duduk 
yang lain, minimal 30-40 cm dari tempat duduk sebelahnya. 
Selanjutnya pembagian kertas kosong pada kelompok eksperimen. 
Peneliti sebagai pembimbing menjelaskan untuk para partisipan 
diberikan waktu untuk menuliskan kenangan atau apa yang sedang 
dipikirkan saat ini sesuai dengan tema yang diberikan oleh peneliti 
Tanpa memberikan keterangan tenggat waktu yaitu 5-20 menit 
untuk para partisipan, peniliti juga bertugas menjadi observer untuk 
mengawasi saat proses eksperimen berlangsung.. 
4) Setelah mengetahui hasilnya, untuk sesi 2 sampai 3 selanjutnya 
melakukan hal yang sama, yaitu peneliti memberi penjelasan 
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singkat, serta memberikan kertas kosong dan alat tulis dengan 
waktu 5-20 menit untuk para partisipan mengisi lembaran tersebut 
dengan kenangan atau isi pikiran sesuai dengan tema yang 
diberikan oleh peneliti. 
5) Pada sesi terakhir para partisipan diberikan lagi skala 
kecenderungan derpesi untuk mengukur adanya penurunan atau 
tidak dari eksperimen expressive writing therapy bagi para 
partisipan. 
 
2. Deskripsi Subjek 
Subjek penelitian berjumlah 30 orang yang mengisi angket awal 
sebanyak 19 orang memenuhi kriteria. Subjek merupakan mahasiswa yang 
berasal dari Universitas Islam Negeri Sunan Ampel Surabaya. 
 
 
 
 
 
Karakteristik subjek penelitian dapat dijabarkan sebagai berikut: 
Tabel 4 
Distribusi Subjek Penelitian Berdasarkan Tingkat Depresi 
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TINGKAT 
DEPRESI 
FREKUENSI PERSENTASE 
Ringan 10 33,33 % 
Sedang  17 56,67 % 
Berat  3 10 % 
TOTAL 30 100 % 
 
Berdasarkan Tabel 4 di atas, maka dapat diambil kesimpulan dari 30 
subjek awal yang memiliki 56,67 % atau berjumlah 17 mahasiswa 
mengalami tingkat depresi sedang yang dimana subjek mengalami distress. 
Selanjutnya presentase 33,33 % atau berjumlah 10 mahasiswa mengalami 
tingkat depresi ringan, dan 10% atau berjumlah 3 orang mengalami tingkat 
depresi berat. 
 
Tabel 5 
Distribusi Subjek Penelitian Berdasarkan Usia 
USIA FREKUENSI PERSENTASE 
18 Tahun 10 33,33% 
19 Tahun 10 33,33% 
20 Tahun 6 20% 
21 Tahun 4 13,34% 
TOTAL 30 100% 
 
Berdasarkan Tabel 5 di atas, maka dapat diambil kesimpulan dari 30 
subjek yang memiliki presentase sebesar 33,33 % atau berjumlah 10 orang 
terdapat pada usia 18 tahun, begitupun presentase yang sama yaitu sebesar 
33,33% atau berjumlah 10 orang terdapat pada usia 19 tahun. Selanjutnya 
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dengan presentase 20% atau berjumlah 6 orang terdapat pada usia 20 tahun, 
dan memiliki presentase sebesar 13,34% atau berjumlah 4 orang terdapat 
pada usia 21 tahun. 
 
Tabel 6 
Distribusi Subjek Penelitian Berdasarkan Jenis Kelamin 
JENIS 
KELAMIN 
FREKUENSI PERSENTASE 
Laki-laki 11 36,67% 
Perempuan  19 63,33% 
TOTAL 30 100% 
 
Berdasarkan tabel 6 di atas diketahui bahwa jumlah siswa 
berdasarkan jenis kelamin perempuan mempunyai frekuensi lebih besar 
dari laki-laki  yaitu 63,33%  dan jenis kelamin laki-laki mempunyai 
frekunsi sebesar 36,67%, jadi jumlah siswa berjenis kelamin laki-laki 11 
siswa dan perempuan 19 siswa. 
 
 
 
3. Deskripsi Hasil Penelitian 
a. Pelaksanaan Treatment 
 
Pada pelaksanaan awal (pretest) pada tanggal 29 Oktober 2017 
mahasiswa melakukan pretest guna untuk membagi kelompok kontrol 
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dan kelompok eksperimen. Mahasiswa mengsi kuisioner yang berisi 
skala kecenderungan depresi untuk menentukan tingkat atau skor 
kecenderungan depresi pada setiap mahasiswa. Selanjutnya, setelah 
mengetahui hasil skor pretest. Treatment pertama dilakukan pada 
tanggal 11 Desember 2017, mahasiswa yang masuk dalam kelompok 
eksperimen menjalani treatment selama 30 menit untuk melakukan 
expressive writing therapy dengan tema “Pengalaman paling 
membahagiakan dan menyedihkan dalam hidupku”. Dengan penjelasan 
singkat dari peneliti untuk menuliskan pengalaman yang dialami 
masing-masing mahasiswa.  Treatment kedua dilakukan pada tanggal 12 
Desember 2017 dengan menjalani proses expressive writing therapy 
selama 30 menit dengan tema “Permasalahanku saat ini”. Dengan 
penjelasan singkat dari peneliti untuk menuliskan pengalaman yang 
dialami oleh masing-masing mahasiswa. Begitu pun selanjutnya 
berlangsung sampai dengan tanggal 14 Desember 2017, dengan tema 
“Apa yang sudah aku lakukan untuk hidupku” pada tanggal 13 
Desember 2017, dan “Untuk masalahku…” pada tanggal 14 Desember 
2017. 
 
b. Deskripsi Data 
Table 7 
Deskripsi Statistik  
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Descriptive Statistic 
 
Jumlah 
N 
Statistik 
Statistik 
Rata-rata 
Statistik 
Minimal 
Statistik 
Maksimal 
Rata-rata 
Standart 
Deviasi Statistik 
Standart 
Eror 
SEBELUM 19 2.00 13.00 15.00 14.3158 .58266 2.53974 
SESUDAH 19 2.00 5.00 7.00 6.4211 .50907 2.21900 
 
Pada tabel 7 deskripsi statistik menggambarkan data sebagai 
berikut. Analisis penelitian pada variabel „Kecenderungan Depresi‟ pada 
kelompok eksperimen sebelum dilaksanakan metode expressive writing 
therapy dihasilkan N 19 responden, nilai range statistic adalah 2.00, 
nilai subjek terkecil (minimum) adalah 13.00 dan nilai subjek terbesar 
(maximum) adalah  15.00, nilai rata-rata (mean) dari 19 responden 
sebesar 14.3158 dengan standart deviasi sebesar 2.53974. 
Dan analisis penelitian pada variabel „Kecenderungan Depresi‟ 
pada kelompok eksperimen setelah dilaksanakan metode expressive 
writing therapy dihasikan N sebesar 19 responden, nilai range statistic  
adalah 2.00, nilai subjek terkecil (minimum adalah 5.00 dan niai subjek 
terbesar (maximum) adalah 7.00, nilai rata-rata (mean) dari 19 
responden sebesar 2.21900. 
Analisis penelitian pada variabel „Kecenderungan Depresi‟ pada 
kelompok kontrol sebelum dilaksanakan metode expressive writing 
therapy dihasilkan N 19 responden, nilai range statistic adalah 5.00, 
nilai subjek terkecil (minimum) adalah 14.00 dan nilai subjek terbesar 
     digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id   
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
digilib.uinsby.ac.id digilib.uinsby.ac.id digilib.uinsby.ac.id digilib.uinsby.ac.id digilib.uinsby.ac.id digilib.uinsby.ac.id digilib.uinsby.ac.id 
 
 
(maximum) adalah  19.00, nilai rata-rata (mean) dari 19 responden 
sebesar 16.3552 dengan standart deviasi sebesar 2.90065. 
Dan analisis penelitian pada variabel „Kecenderungan Depresi‟ 
pada kelompok kontrol setelah dilaksanakan metode expressive writing 
therapy dihasikan N sebesar 19 responden, nilai range statistic  adalah 
7.00, nilai subjek terkecil (minimum adalah 11.00 dan niai subjek 
terbesar (maximum) adalah 18.00, nilai rata-rata (mean) dari 19 
responden sebesar 2.98791. 
 
c. Uji Reliabilitas 
Adapun hasil yang didapat setelah uji coba, instrument ini 
memiliki tingkat validitas yang tinggi dan instrument ini layak 
digunakan untuk penelitian lanjutan. Berikut blue print skala 
kecenderungan depresi. 
 
 
 
 
 
Tabel 8 
Blue Print Skala Kecenderungan Depresi 
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No.  Aspek Indikator  
Jenis Aitem  
Jumlah  Bobot 
F UF 
1. 
Perasaan 
Depresif 
Kesedihan 1 - 1 4,72% 
Menangis  10 - 1 4,72% 
Mudah marah 11 - 1 4,72% 
2. 
Hilangnya 
Minat dan 
Semangat 
Ketidaksukaan pada diri sendiri 7 - 1 4,72% 
Merasa tidak bahagia 14 - 1 4,72% 
Kehilangan etertarikan dan minat  12 - 1 4,72% 
3. 
Mudah Lelah 
dan Tenaga 
Hilang 
Mudah lelah 17 - 1 4,72% 
Kehilangan berat badan 19 - 1 4,72% 
4. 
Konsentrasi 
dan Perhatian 
Menurudn  
Kebimbangan 13 - 1 4,72% 
Sulit berkonsentrasi 15 - 1 4,72% 
5. 
Harga Diri dan 
Kepercayaan 
Diri Menurun 
Merasa tidak berharga 
3 - 
 
1 
 
4,72% 
Krisis diri 4 - 1 4,72% 
6. 
Perasaan 
Bersalah dan 
Tidak Berguna 
Sering merasa bersalah 5 - 1 4,72% 
Perasaan menghukum diri sendiri 6 - 1 4,72% 
Perasaan gagal pada masa lalu 8 - 1 4,72% 
7. 
Pesimis 
Terhadap Masa 
Depan 
Tidak percaya pada kemampuan diri 2 - 1 4,72% 
8. 
Gagasan 
Membahayakan 
Diri atau 
Kecenderungan 
Bunuh Diri 
Sering memikirkan hal buruk tentnag 
diri sendiri hingga merasa somatisasi 
20 - 1 4,72% 
Memiliki keinginan untuk bunuh diri 9 - 1 4,72% 
9. 
Gangguan 
Tiidur 
Tidak dapat cepat tidur dan apabila 
terbagun sulit untuk tidur kembali 
(insomnia) 
16 - 1 4,72% 
10. 
Gangguan 
Nafsu Makan 
Sering kehilangan nafsu makan 18 - 1 4,72% 
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11. 
Meurunnya 
Libido 
Tidak ada ketertarikan pada hal 
berbau seks 
21 - 1 4,72% 
JUMLAH 21 0 21 100% 
 
Tabel 9 
Reliabilitas Skala Kecenderungan Depresi  
Reliabilitas Skala Kecenderungan Depresi 
Variabel  Uji reliabilitas Jumlah aitem 
Kecenderungan 
Depresi 
.561 21 
 
Sedangkan hasil uji realiabilitas variabel Kecenrungan Depresi 
diperoleh koefesien Alpha Cronbach’s sbesar 0.561 > 0.50, maka 
instrumen tersebut reliabel,, artinya dua puluh satu aitem tersebut 
reliabel sebagai instrumen engumpulan data untuk mengungkapkan 
kecenderungan depresi. 
   
B. Pembahasan 
Berdasarkan penelitian yang telah digunakan dalam penelitian ini 
adalah hasil uji dari paired sample t-test. Banyaknya data (N) masing-
masing mahasiswa antara yang sebelum dan sesudah diberikan metode 
expressive writing therapy = 19, rata-rata (mean) tingkat kecenderungan 
depresi mahasiswa untuk kelompok eksperimen = 14.315 sebelum 
diberikan treatment, dan setelah diberikan treatment  rata-rata tingkat 
kecenderungan depresi pada mahasiswa adalah = 5.315.  Hal itu berarti 
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terdapat penurunan yang signifikan pada kecenderungan depresi pada 
mahasiswa. Sehingga perolehan tingkat kecenderungan depresi 
mahasiswa kelompok eksperimen mengalami penurunan tingkat 
kecenderungan depresi. Analisis dengan membandingkan taraf 
signifikan sebesar 0.000 < 0.05, karena lebih kecil dari 0.05, maka Ho 
ditolak daan Ha diterima, artinya bahwa terdapat perbedaan 
kecenderungan depresi pada sebelum dan sesudah diberikan treatment. 
Dengan memperhatikan perbedaan rata-rata dan signifikansi 
kecenderungan depresi antara kelompok control dan kelompok 
eksperimen dapat disimpulkan bahwa kecenderungan depresi sesudah 
eksperimen atau treatment lebih rendah sebelum diberikannya 
treatment. Hasil menunjukkan bahwa teradapat pengaruh expressive 
writing therapy terhadap kecenderungan depresi mahasiswa tahun 
pertama. 
 
Table 10 
Deskripsi Statistik Hasil Treatment Expressive Writing Therapy 
Kecenderungan 
Depresi 
Jumlah (N) 
Rata-rata 
(Mean) 
Standard 
Deviasi 
Signifikansi 
Sebelum  19 14.315 2.539 0.000 
Sesudah  19 5.315 1.973 0.269 
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Berdasarkan hasil analisis data tersebut, maka dapat disimpulkan bahwa 
terdapat perbedaan sebelum dan sesudah expressive writhing therapy terhadap 
kecenderungan depresi mahasiswa. Teknik quasi assignment juga dilakukan 
sebagai upaya untuk menurunkan kecenderungan depresi. 
Dengan memperhatikan hasil analisis perbedaan rata-rata dan signifikansi 
kecenderungan depresi antara sebelum dan sesudah dapat disimpulkan bahwa 
hasil dari tingkat kecenderungan depresi telah mengalami penurunan. Hasil ini 
menunjukkan bahwa expressive writing therapy berpengaruh pada 
kecenderungan depresi. Hal ini sesuai dengan penelitian yang pernah dilakukan 
oleh Herdiana (2012) yang juga melakukan peneltian tentang pengaruh 
expressive writing therapy terhadap mahasiswa, karena emang para mahasiswa 
tahun pertama cenderung mengalami rentan stress dan depresi karena perlunya 
adaptasi pada lingkungan yang baru. 
Penelitian ini masih terus mengalami perkembangan dan diperkuat 
kembali oleh Reni (2013) dengan penelitian yang berjudul “Pengaruh 
Expressive Writing Therapy terhadap Penurunan Tingkat Kecemasan Berbicara 
di Muka Umum pada Mahasiswa”. Hasil penelitian tersebut juga menunjukkan 
adanya penurunan kecemasan yang signifikan pada kelompok eksperimen 
seteah menjalani expressive writing therapy. 
Selain itu, subjek dalam penelitian ini juga termasuk dalam fase dimana 
terdapat peralihan dari masa remaja menuju masa dewasa dengan perlu adanya 
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adaptasi pada lingkungan baru yang sepenuhnya menganal orang baru dan jauh 
dari orang-orang terdekat. 
Menurut Breur (1985) expressive writing therapy merupakan salah satu 
bentuk terapi yang digunakan untuk menurunkan kecenderungan depresi. 
Eexpressive wrting therapy terlebih pada metode yang membicarakan atau 
menuliskan pengalaman yang menggusarkan atau kejadian traumatis mengenai 
emosi yang tersembunyi untuk mendapatkan wawasan dan cara penyelesaian 
dari trauma atau permasalahan yang sedang dihadapi. 
Tidak seperti terapi pada umumnya expressive writing therapy merupakan 
terapi yang belum banyak digunakan. Menurut Susilowati & Hasanati (2011), 
metode epressive writing therapy (terapi menulis) telah menjadi kajian yang 
menarik selama dua decade terakhir. Namun, masih jarang digunakan sebagai 
salah satu intervensi pada penurunan depresi di Indonesia secara berkala untuk 
tindakan preventif. 
Bolton (2011) juga menyatakan bahwa expressive writing thereapy 
membantu individu untuk memahami dirinya sendiri dengan lebih baik, dan 
dapat menghadapi depresi, distress, kecemasan, addits (kecanduan), ketakutan 
terhadap penyakit, kehilangan dan perubahan dalam kehidupannya. 
Dalam buku yang ditulis Adams (2013) yang berjudul “It’s easy to write 
Practice”, menulis merupakan waktu untuk memanjakan diri sendiri. Di mana 
hal ini dapat membantu untuk mengenal diri, sehingga mampu untuk me-
reduksi beban pikiran atau stress. 
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Selain itu, pada penelitian yang oleh Smyth (1998), expressive writng 
therapy sebagai salah satu terapi untuk „menikmati‟ waktu bagi diri sendiri bagi 
para pasien yang dirawat olehnya. Hasil dari penelitian bahkan mengemukakan 
bahwa menulis (expressive writing therapy) dapat mengurangi gejala dari 
penyakit para pasien, mulai dari meningkatkan kekebalan imun, berkurangnya 
kunjungan (konsultasi) untuk mengeluhkan rasa sakit, menurunnya tekanan 
darah tinggi, dan meningkatnya antibody khususnya pada penderita hepatitis B, 
dan peningkatan psikologiis (keinginan untuk sembuh). 
Pada penelitian yang dilakukan Kaathleen (1999) mengemukakan 
berbagai istilah terkait dengan proses dalam expressive writing therapy, di 
antaranya katarsis dan refleksi secara mendalam dan penuh tujuan terapeutik 
melalui proses atau intregasi dalam menulis. Istilah journal atau diary juga 
lebih bersifat mengungkapkan curahan perasaan yang terdalam oleh penulis 
dalam pengungkapan emosi yang tidak dapat dikatakan langsung atau kesulitan 
dalam mengungkapkan. Namun, ada beberapa perbedaan pada journa  dan 
diary, pada journal lebih memfokuskan pada refleksi diri tentang pendapat pada 
suatu hal atau pengamatan yang dilakukan oleh penulis sebagai catatan pribadi, 
sedangkan diary lebih pada catatan tentang perasaan dan peristiwa yang 
dirasakan setiap harinya.  
Penelitian yang dilaksanakan pada dua kelompok eksperimen dan 
kelompok kontrol. Pada kelompok eksperimen yang diberikan expressive 
writing therapy kemudian diberikan skala kecenderungan depresi. Partisispan 
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penelitian pada kelompok eksperimen lebih dapat mengolah kontrol emosi dan 
pikiran dengan pengungkapan apa yang dirasakan pada expressive writing 
therapy, sehingga mampu menurunkan tingkat kecenderungan depresi. 
Dalam pelaksanaan penelitian masih terdapat beberapa kekurangan, 
sehingga memerlukan perbaikan, 1) membutuhkan beberapa rater untuk 
memvalidasi petunjuk teknis pada pelaksaan; 2) membutuhkan 2 eksperimenter 
dalam mendampingi dan mengawasi selama berlangsungnya treatment; 3) 
membutuhkan kelompok kontrol sebagai perbandingan; 4) membutuhkan 
evaluasi secara menyeluruh untuk kecenderungan depresi lebih lanjut pada 
penanganan individu. 
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BAB V 
PENUTUP 
 
A. Simpulan 
Penelitian ini dilakukan pada fokus untuk menurunkan tingkat 
kecenderungan depresi mahasiswa tahun pertama Fakultas Dakwah dan 
Komunikasi, jurusan Ilmu Komunikasi, Universitas Sunan Ampel Surabaya 
dengan jumlah 19 orang. 
Berdasarkan hasil analisis data, dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh 
antara expressive writing therapy dengan tingkat kecenderungan depresi, 
dengan hasil analisis uji dari paired sample t-test mengasilkan 0.000 < 0.05, 
maka dapat disimpulkan Ho ditolak dan Ha diterima, artinya terdapat pengaruh 
expressive writing therapy terhadap kecenderungan depresi mahasiswa tahun 
pertama. 
 
B. Saran 
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan peneliti memberikan 
beberapa saran yang perlu dpertimbangan oleh berbagai pihak berkaitan dengan 
pelaksanaan treatment expressive writing therapy terhadap kecenderungan 
depresi pada mahasiswa tahun pertama. 
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1. Penelitian ini menjadi masukan kepada lembaga atau instansi yang 
menangani dalam mengatasi kecenderungan depresi atau gejala-gejalanya 
dapat menurunkan tingkat depresi dengan menggunakan metode 
expressive writing therapy. 
2. Bagi orang tua dan keluarga diharapkan dapat lebih menumbuhkan rasa 
kemandirian dan problem solving dan persiapan diri pada lingkungan dan 
pengalaman baru ketika mahasiswa memulai kehidupan di tempat yang 
baru. Selain itu, juga afeksi yang cukup untuk setiap mahasiswa sebagai 
cara pencegahan secara dini dalam adaptasi lebih baik pada lingkungan 
yang baru. 
3. Bagi mahasiswa atau remaja yang memasuki dunia atau pengalaman baru 
dapat mengaplikasikan expressive writing therapy sbagai metode dalam 
mereduksi setiap permasalahan yang sedang dihadapi, didukung juga 
dengan bercerita pada orang yang tepat sebagai upaya penyelesaian 
masalah yang belum dapat dihadapi. 
4. Bagi peneliti selanjutnya, perlu melakukan penelitian dengan 
menggunakan sampel yang lebih banyak, lokasi yang bervariasi, dan 
diharapkan dapat mengembangkan penelitian ini dengan memperhatikan 
factor-faktor eksternal dan internal lainnya yang mempengaruhi 
kecenderungan depresi. Sedangkan saran ketika pelaksanaan treatment 
agar dapat meminta bantuan dari peneliti lain sebagai pengawas selama 
pelaksanaan treatment dan perhatian lebih lanjut seperti konseling, atau 
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saran sebagai sesi terapi pendamping apabila terdapat responden yang 
memiliki tingkat depresi yang mendekati batas klinis atau depresi berat. 
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